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En primer lloc vull agrair la implicació que ha mostrat en tot moment el meu tutor, en 
Joan Bestard. A ell puc atribuir la meva capacitat de veure matisos en un tema que sovint 
em portava al dogma. També agraeixo la qualitat de la feina que sempre m’ha exigit i que 
m’ha portat a no conformar-me fins a obtenir resultats que realment em convencessin.  
 També agraeixo la disposició de la meva mare, que malgrat ser professora de 
literatura, s’ha convertit en una experta en donacions d’òvuls en els darrers mesos. Els 
seus consells han fet d’aquest treball una narració més intel·ligible i menys contradictora 
del que ho era abans que passés per la seva crítica. Gràcies per la teva paciència per seguir 
ajudant-me quan sovint les converses acabaven en discussió. Ets el millor exemple del 
significat del do “pur” que tants antropòlegs han volgut descriure.  
Per últim, però potser més important, vull agrair a totes les informants que m’han 
donat el regal dels seus relats. Em disculpo d’entrada si sentiu que us he malinterpretat en 
algun moment o si no us sentiu identificades en la manera en que us he descrit en les 
pàgines que segueixen. La realitat a vegades és massa complexa i no sempre es pot 
plasmar en paper. Podria escriure sobre vosaltres durant molt més temps i posar èmfasi 
en temes que no han pogut aparèixer en aquesta etnografia, tanmateix sapigueu que cada 
línia on apareixeu ha estat escrita amb cautela i afecta, i que des del principi he lluitat 
contra la meva pròpia tendència a la simplificació per donar a cada frase que heu 














Ja fa dos anys des que vaig rebre el correu electrònic que pot considerar-se la llavor de 
la investigació que presento. Corria l’estiu de 2014, només a dos mesos de començar el 
màster d’Antropologia i Etnografia en el marc del qual escric aquest treball. Portava un 
any i mig fent pràctiques en el departament de comunicació d’una petita fundació catalana 
on tenia un salari de 400 euros per fer mitja jornada. Era un lloc de feina que estava 
reservat a un becari o una becària, de manera que només hi podien accedir estudiants 
universitaris. Va ser per això que fins i tot em vaig allargar la carrera un any més per poder 
seguir treballant-hi. Quan em vaig inscriure al màster d’Antropologia em van oferir seguir 
fent de becària amb un altre conveni de col·laboració amb la Universitat de Barcelona. 
Veient, però, la impossibilitat de que la plaça passés a tenir un contracte laboral, vaig 
decidir deixar-ho i buscar una altra feina de cara al nou període d’estudis.  
En aquell moment em vaig donar d’alta en dos populars portals de feina que 
regularment m’enviaven ofertes a través del correu electrònic. Es tractava d’un moment 
decisiu de la meva vida, perquè no només havia decidit prolongar els meus estudis amb el 
màster, sinó que em plantejava la meva emancipació imminent. Als 23 anys sentia una 
necessitat molt forta de marxar de casa els meus pares, que a més vivien fora de 
Barcelona. 
Va ser en aquest context que vaig rebre un correu electrònic de Laboris.net, un dels 
portals de feina al qual estava inscrita. El que portava, però, no eren ofertes de feina 
aquesta vegada. “Dona óvulos ¡RECOMPENSA!” deia l’assumpte del missatge. En el cos, 
escrit amb colors llampants, s’anunciava una clínica de reproducció assistida que 
m’informava de la possibilitat de donar òvuls a canvi d’una recompensa1. Els sentiments 
que vaig tenir en llegir-ho van ser forts. No era la primera vegada, òbviament, que veia 
anuncis per donar òvuls, a Facebook m’apareixien gairebé a diari (i avui encara), també a 
Instagram i en els anuncis de la biblioteca musical en línia Spotify. El correu que vaig 
rebre, però, era diferent a tot el que havia vist fins al moment. Sobretot pel fet de que 
l’anunci m’arribava a través de la direcció del portal de feina, a través del qual tenia 
l’objectiu de trobar un treball remunerat que pogués donar solució als meus objectius en 
el curs que anava a començar. En els meus paràmetres de cerca hi havia introduït la meva 
formació, la meva experiència laboral, els meus interessos, etc. En l’anunci que 
m’enviaven, però, m’oferien 1000 euros només per la meva categoria genèrica i la meva 
edat.  
                                                             
1 Imatge de l’anunci a la pàgina 19, figura 4.  
7 
 
Vaig escriure alguns tweets aïrats en contra del portal de feina, dels quals es van 
defensar dient que es tractava d’un anunci i no d’una oferta de feina. L’anècdota va quedar 
amb 4 retweets i 4 “m’agrades” d’altres usuaris de Twitter, però a nivell personal no ho 
vaig oblidar pas. Jo, com moltes de les històries de les donants que parlaran en aquest 
treball, estava travessada per diverses situacions precàries. Per una banda, era jove i 
estudiant, i fins la data només havia aconseguit treballar de becària en empreses que en 
alguns casos ni tant sols em pagaven. Per l’altre, sentia des de feia ja un parell d’anys la 
necessitat de marxar de casa, de poder conquerir un espai que pogués considerar propi, 
allunyat dels meus pares i les meves germanes i de la situació de dependència.  
Més endavant, quan vaig començar el màster, dues assignatures de parentiu i una de 
vida quotidiana em van fer veure que la donació d’òvuls podia ser un bon tema per la meva 
tesina. Vaig trobar que valia la pena afegir-hi literatura. Volia parlar de les persones que 
s’hi sotmeten, dels contextos en que es prenen les decisions, de les dificultats estructurals i 
sistemàtiques que les afecten, i sobretot, volia donar-los veu perquè m’expliquessin el 
relat personal i únic que constituïa la seva manera d’entendre el que havien fet. Les 
respostes que he trobat al llarg d’aquest viatge tan estimulant han superat les expectatives 
que tenia. Un món diferent al que havia imaginat s’ha desplegat davant meu i ha modificat 
la meva concepció de les donants d’òvuls per sempre.  
1.1. Interrogants previs. Acotació de l’objecte d’estudi 
 
El plantejament d’aquesta investigació es va formular a partir de les preguntes que 
tenia en relació a la donació d’òvuls. Mentre algunes de les qüestions han donant respostes 
molt rellevants pel treball, altres interrogants s’han vist fora del debat però han ajudat a 
generar noves preguntes per a la continuïtat de la investigació.  
En primer lloc, volia saber quin motiu o motius identificaven les informants per haver-
se fet donants d’òvuls. Aquí buscava principalment raons econòmiques i de precarietat, tot 
i que vaig trobar altres aspectes que entraven en joc amb els quals no hi contava. Dels 
relats de les donants va irrompre el llenguatge del do, al qual vaig haver de parar atenció 
per entendre com s’expressava. 
En segon lloc, tenia especial interès en el tipus de relació imaginària que es creava entre 
la donant i el fill o filla nascuda de la donació. Volia veure quina era la substància de 
parentiu per elles i si sentien vincles de maternitat amb els fills imaginats. Si pensaven, tal 
i com han sentit dir tantes vegades, que tenien fills repartits pel món. En un inici, jo 
suposava que aquest sentiment de maternitat seria necessàriament un problema per les 
donants, tanmateix, aquesta creença estava fundada en una determinada concepció del 
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parentiu que jo tenia. Vaig veure, però, que existia una forma de maternitat que no entrava 
en rivalitat amb els pares socials, com veurem en el capítol “El do, el parentiu i l’anonimat” 
(pàgs. 16-33). 
En tercer lloc, m’interessava saber si les donants se sentien en desigualtat en relació a 
les receptores, si es veien a elles com les “perdedores” d’un tracte injust. Abans de parlar 
amb elles donava per fet que no podia ser d’una altra manera donat el context de la 
compensació econòmica que les empenyeria a donar òvuls contra la seva voluntat real. 
Tanmateix, vaig constatar que la relació entre donants i receptores era més complexa i 
menys materialista del que em podia imaginar.                
En quart lloc, volia veure com s’expressava el tema de l’incest davant la possibilitat 
remota de que els fills nascuts de les seves donacions poguessin trobar-se amb els fills o 
filles de les donants. Malgrat pensava que seria un tema recurrent en els relats de les 
donants, la qüestió del incest va ser una de les preguntes que va anar perdent pes a mida 
que avançava la investigació. Com argumentaré més endavant, gairebé no apareixia en els 
seus relats, per la qual cosa, malgrat aventurem algunes hipòtesis al capítol “El do, el 
parentiu i l’anonimat” (pàgs. 16-33) proposem realitzar-ne una investigació més a fons en 
el futur.  
Per últim, m’interessava veure quins efectes tenia en les donants el principi d’anonimat 
vigent a Espanya. Quina posició adoptaven al respecte i quines implicacions tenia en 
relació al seu vincle imaginari amb els fills donats. 
1.2. Estructura de la tesina i marc teòric 
 
Una altra de les raons per les quals vaig escollir aquest tema va ser la pluralitat de 
temàtiques que englobava. Per una banda, les projeccions de la donant ideal que es 
desprenen de la publicitat que inunda Internet, per l’altre, el debat sobre el do i l’interès 
econòmic de les donants així com les qüestions relacionades amb els vincles de parentiu 
que apareixen, i per últim, la donació d’òvuls com una fase de la reproducció 
externalitzada que genera desigualtats en un món global.  
La literatura existent que he pogut trobar sobre la donació d’òvuls normalment es fixa 
en un d’aquests tres temes i tracta la resta de manera més superficial. En aquest sentit vaig 
sentir la necessitat d’escriure un relat que connectés els diversos debats al voltant de la 
donació d’òvuls a Espanya creant així un enfocament global del fenomen. Proposo dos 
maneres de llegir la investigació que segueix: d’una banda, pot llegir-se com una etnografia 
que consta de tres capítols centrals que junts aporten un retrat global sobre el tema. Per 
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l’altre, pot llegir-se com un recull de tres articles independents l’un de l’altre, cadascun 
dels quals planteja temàtiques diferents a partir d’una literatura teòrica concreta. Les 
idees que es plantegen en un capítol es van recuperant i qüestionant en els altres. Per això 
són independents a la vegada que estan interconnectats.  
Un altre aspecte important que vull aclarir és que malgrat la temàtica dels capítols 
varia, les informants són les mateixes. En aquest sentit les seves històries les trobarem en 
diverses parts de l’etnografia. En alguns casos, fins i tot, analitzarem diversos aspectes a 
partir d’una mateixa cita. Convidem a les lectores i els lectors, doncs, a no jutjar aquest fet 
com una repetició de que ja s’ha dit, sinó de fixar-se en les novetats que ens aporta la nova 
manera de plantejar l'anàlisi.  
1.2.1. Primera part: “La publicitat en la donació d’òvuls i les representacions de la donant 
ideal que se’n desprenen” 
 
La primera part de la investigació es basa en un anàlisi dels mètodes de captació de 
donants d’òvuls a les xarxes socials així com el contingut dels missatges i imatges dels 
anuncis. L’objectiu és poder extreure’n el perfil de donant ideal que se’n desprèn. Aquest 
apartat també es fixa en la publicitat diferencial que distribueixen les clíniques a 
receptores i donants.  
Per fer-ho em vaig inspirar en l’estudi etnogràfic de Polina Vlasenko (2015) sobre la 
publicitat per donants d’òvuls a Ucraïna, en el qual vaig poder trobar pistes sobre aspectes 
a tenir en compte en el meu anàlisi. Alhora, l’article de Charlotte Halmø Kroløkke (2014) 
sobre les percepcions de les parelles daneses en relació al seu tractament de FIV amb 
donants espanyoles em va aportar informació útil sobre la intersecció de la publicitat i la 
percepció de les parelles receptores en relació a les donants. Aquest article va ser 
especialment útil per la informació que em va aportar sobre les receptores, ja que les 
meves informants eren donants d’òvuls i per tant em mancava informació etnogràfica 
vàlida sobre els efectes de la publicitat a “l’altra banda”. Per acabar, Rene Almeling (2006) 
ha estat el recolzament teòric més important d’aquest capítol gràcies al seu article 
etnogràfic sobre la producció de l’altruisme per part de les clíniques de fertilitat de Estats 
Units.  
1.2.2. Segona part: “El do, el parentiu i l’anonimat” 
 
La segona part de la investigació busca donar resposta a l’ambigüitat entre el do 
altruista i l’interès econòmic en les donacions d’òvuls. A la vegada es qüestiona el tipus de 
relació imaginària que s’estableix entre donant, receptora i fills nascuts de la donació. Per 
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acabar, planteja el debat de l’anonimat en les donacions de gàmetes i observa com es 
manifesta en les informants de la investigació.  
En relació al do, he pres com a punt de partida l’assaig de Marcel Mauss (1925) sobre el 
do a les societats arcaiques per veure de quina manera es pot relacionar el tipus de 
dinàmica d’intercanvis descrita per ell amb el do de la donació d’òvuls. 
Richard Titmuss, amb The gift relationship (1970), ha estat un altre eix que m’ha 
premés buscar l’especificitat del do en les donacions d’òvuls. Per veure diferents teories 
sobre el do altruista m’he recolzat en l’assaig de Jacques T. Godbout (1992), i per aspectes 
més concrets en relació a l’altruisme he parat atenció a l’anàlisi de F.L. Rapport i C.J. Maggs 
(2002) i l’assaig sobre el “do pur” a la India de Jonathan Parry (1986). La dificultat de la 
distinció entre l’economia del do i l’economia mercantil plantejada per Roger Sansi (2015) 
també m’ha servit per la compressió de la donació per part de les informant.  
Aquest apartat planteja també el valor de la compensació econòmica per les donants. 
Aquí ens hem servit principal de l’article de Gemma Orobitg, Joan Bestard i Carles Salazar 
(2013) i el text de Viviana A. Zelizer (1994) sobre els usos, els significats i el valor dels 
diners segons el context i el seu mètode d’obtenció.  
Per entendre els nous llenguatges del parentiu a la llum de les noves tècniques de 
reproducció assistida i relacionar-los amb les opinions expressades per les informants, he 
fet un recorregut per les idees de diverses autores contemporànies que han tractat els 
nous marc morals que es donen en aquests contextos: Rayna Rapp (1987), Marylin 
Strathern (2005), Sara Franklin (1993), Marcia Inhorn (2003) i Jeanette Edward; Carles 
Salazar (ed.) (2009). 
Finalment, per plantejar el debat de l’anonimat en les donacions de gàmetes he donat 
veu especialment a l’autora francesa Irène Théry (2009), que a través d’entrevistes 
enregistrades, articles i llibres acumula una literatura molt amplia sobre el tema.  
1.2.3. Tercera part: “Una perspectiva transnacional de la donació d’òvuls a Espanya” 
 
La tercera part de la tesina té l’objectiu de mostrar com la donació d’òvuls s’insereix 
dins d’una lògica social, econòmica i política concreta. Pretén dibuixar una cadena de 
treball, afecte i cura marcada per una forta divisió sexual del treball, un dèficit de 
polítiques de per afavorir la conciliació i les situacions de dependència, un augment de la 
demanda de tractaments de reproducció assistida i en conseqüència, una incentivació a la 
donació d’òvuls a partir de recompenses econòmiques. En definitiva, aquest apartat busca 
11 
 
inserir la donació d’òvuls com un estadi més de l’externalització de la maternitat 
estratificada.  
Amaia Pérez Orozco (2006) i Tobío Soler (2007) ens han servit per explicar la història 
de la crisi de la cura a causa de l’entrada de la dona al mercat laboral espanyol. El concepte 
central d’aquest capítol és el de la “sostenibilitat de la vida”, proposat per Carrasco (2001). 
Per entendre el panorama de la baixa natalitat d’Espanya ens hem recolzat en els 
estudis demogràfics proposats per Esther Crespo (2015) i Bruna Álvarez (2013). En 
relació a les cadenes globals d’externalització reproductiva, Wendy Chavkin (2010)  ha 
estat un dels punts de partida, especialment per la relació que fa entre les cadenes 
d’externalització de cura i feines de la llar i l’externalització dels estadis de la reproducció.  
En el debat de la donació d’òvuls com a treball precari hem revisat les idees de Silvia 
Federici en relació al treball “altruista” de les feines reproductives de les dones i el 
significat del salari. Catherin Waldby (2012) i Giulia Zanini (2015) han conformat també 
un dels eixos teòrics forts de la investigació en la seva interpretació del funcionament del 
turisme reproductiu a Europa, per la intersecció que mostren entre legislació i estratègies 
de subsistència.  
Finalment, he volgut plantejar el debat que generen el discurs de la llibertat sobre el 
propi cos que expressen les donants, és a dir, el debat general entre l’agència i el marc de 
desigualtats estructurals en el qual s’insereixen els rols en la reproducció assistida. Per 
fer-ho ens hem basat en algunes idees plantejades per les autores Beatriz Gimeno (2016) i 
Sara Lafuente Funes (2016).  
Les autores i els autors citats aquí no són els únics que han aportat teoria a aquesta 
etnografia, però sí els que considero que han tingut un paper més destacat en la meva 
pròpia producció teòrica.  
1.3. Metodologia i consideracions ètiques 
 
Un dels principals problemes que se’m plantejava quan vaig escollir la temàtica de la 
tesina va ser el de com aconseguir informants. Només tenia un contacte directe amb una 
donant d’òvuls que ja s’havia mostrat disposada a parlar amb mi. La tasca de trobar-ne 
més no va ser senzilla, però finalment vaig idear una estratègia que em va ajuda a 
aconseguir-ho.  
A través de la xarxa social Facebook vaig esperar a que m’aparegués un dels anuncis 
que sortien habitualment a la meva pàgina principal. Quan el vaig trobar em vaig 
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entretenir a llegir la cadena de centenars comentaris que l’anunci havia generat. En ells 
algunes dones explicaven les seves experiències en la donació que havien fet i en general 
es tractava d'una discussió moral sobre la donació d’òvuls. Al ser comentaris públics vaig 
poder entrar al perfil de Facebook de les dones que havien donat i enviar-los una 
sol·licitud d’amistat. Si m’acceptaven, els enviava un correu on explicava la investigació 
que estava realitzant i els preguntava si accedirien a ajudar-me amb una entrevista. En 
total vaig acabar enviant 28 missatges a dones diferents, de les quals 14 van respondre i 
finalment 5 van accedir a quedar per una entrevista.  
Per tant, en total he comptat amb set dones que han donat òvuls. Cinc contactades a 
través de Facebook, una era un contacte directe i l’altre era una amiga seva.  
Al principi el petit nombre d’informants que tenia em preocupava. Tanmateix, he agafat 
la perspectiva de Small (2009) que defensa que un estudi etnogràfic mai podrà arribar a 
ser una mostra representativa com en el cas dels estudis que fan servir mètodes 
quantitatius. Segons ell, el que cal és buscar que els casos dels quals es disposa siguin 
qualitativament rellevants. Per tant, i tal i com aconsella Small, no parlaré d'una mostra de 
n=7, sinó d'un estudi de 7 casos. La importància d'un cas únic està en el que ens pot dir de 
la societat com a conjunt més que no pas sobre la població de casos semblants. De manera 
que parlar amb una persona ens diu, per extensió, moltes coses de la societat que l'envolta. 
(Burawoy et al., 1991: 281) 
Amb això estic d'acord amb Mitchell (1983: 193) quan diu que la clau del mètode és 
explicar les condicions locals a la llum de les forces externes. I és això el que pretenc fer en 
aquesta investigació. Vull veure com la donació d'òvuls adquireix la seva significació 
particular a la llum de les condicions socioeconòmiques i en les lleis que pretenen 
incentivar la maternitat a Espanya.  
Des del primer contacte per correu electrònic amb les informants, els explicava el tema 
del treball que estava realitzant i les informava de que en formarien part de manera 
totalment anònima si accedien a parlar amb mi.  
El format de les meves converses amb elles van ser entrevistes semi-estructurades. En 
el moment de preparar-les vaig posar especial atenció en alguns aspectes que em van 
semblar rellevants: per una banda vaig intentar analitzar els focus on es podria produir un 
efecte de violència simbòlica cap a elles que pogués frustrar la comunicació. Per l’altre, 
però, sabia que la situació artificial de l'entrevista ja creava una asimetria que a més, en el 
meu cas, estava reforçada també per una asimetria social pel que fa al capital cultural (per 
la meva formació acadèmica més alta que la seva). (Bourdieu 1999) 
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Per provar de reduir al mínim la violència simbòlica que es pogués donar, vaig posar en 
marxa diversos mecanismes: 
1) Evitar formular preguntes tancades en les quals imposaria el meu univers simbòlic 
sobre el seu. (Guber, 2004) 
2) Posar-me al costat de la informant en el sentit de intentar situar-me mentalment en 
el lloc que ocupa a l'espai social. Tal i com expressa Bourdieu (1999), es tracta de donar-se 
una comprensió genèrica del que la informant és. Fundada en el domini (teòric o pràctic) 
de les condicions socials que la produeixen. 
3) Anar en compte amb l'explicació a donar a les informants sobre la meva investigació. 
Les donants d'òvuls sovint són jutjades per amics i familiar per la seva decisió. Era 
important per mi que veiessin que la meva intenció no era jutjar-les malgrat les meves 
preguntes tenien a veure amb els fets que les estigmatitzaven. 
Les meves suposicions sobre la violència simbòlica que es podia generar entre les 
informants i jo, tanmateix, no eren exactes. Mentre jo només havia previst una desigualtat 
en relació a la nostra formació i nivell social, es van donar altres situacions que van posar 
en qüestió la importància d’aquests fets. Fixem-nos en aquesta anècdota anotada al meu 
diari de camp: 
“(...) Al final de l'entrevista em vaig adonar d'un tipus de control per part de la 
meva informant que no vaig saber interpretar. Quan vam acabar l'entrevista, en 
el moment de pagar el que havia demanat en el bar on ens trobàvem, em vaig 
adonar que no tenia diners en efectiu. Com que ella tampoc en tenia li vam dir 
al cambrer que anàvem a treure diners per poder pagar-ho. L'home que ens 
atenia no ens va fer deixar cap carnet i ens va fer la confiança de deixar-nos 
marxar. Mentre jo movia el cap d'una banda a l'altra buscant un caixer, l'Olga 
em va dir entre riures que no traguéssim diners i que marxéssim. A més em va 
dir: "A ver, yo te he visto muy buena y no sabía si decirlo pero...". En aquell 
moment vaig sentir la mena de control que descriu Sucarrat respecte els 
habitants del poble2 que estudiava. Vaig sentir que si insistia en treure diners i 
tornar, estaria sent aquest persona "muy buena" en el sentit pejoratiu que ella 
m'havia descrit. A la vegada, si no ho feia estava deixant que ella guanyés el pols 
de la situació. Finalment no vam tornar al bar a pagar. En les properes trobades 
examinaré si aquesta situació ha tingut alguna conseqüència en la nostra 
relació. Una de les raons per les quals vaig decidir cedir (a part de que realment 
                                                             
2 Em refereixo aquí a una xerrada que va venir a fer Meritxell Sucarrat a classe sobre aspectes 
etnogràfics de la seva investigació per a la tesi doctoral que estava realitzant en aquell moment. Allà 
va explicar la mena de violència i control que intentaven exercir els seus informants sobre ella.                                                                                  
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era una xifra ridícula el que ens quedava per pagar) va ser que si no ho feia 
estaria imposant un marc moral propi sobre el seu. Vaig tenir por que allò es 
configurés com una forma de violència simbòlica sobre ella, tot i que encara no 
sé fins a quin punt era ella la que l'estava exercint sobre mi. Posant-se a ella a la 
banda de la astúcia i a mi en la de la innocència i la bondat.“ 
Diari de camp, 8 de juny de 2015 
L’Olga no és l’única de les informant que em va col·locar en una posició d’inferioritat 
tractant-me de “bona”. Ho atribueixo a una certa imatge estereotipada de l’estudiant 
universitària amb l’afegit de pertànyer al camp de la recerca. També vaig tenir sensacions 
semblants amb la Sara, una informant amb una història de vida molt intensa que passava 
per embarassos no desitjats; ruptures amoroses dramàtiques, emancipacions i retorns, 
feines, atur, etc. La seva manera de posicionar-se sempre com la protagonista de la seva 
pròpia m’intimidava en certa manera, i tenia la sensació que en ocasions s’apoderava del 
sentiment de superioritat que sentia pel fet de ser una dona “més viscuda” que el que li 
podia semblar jo. 
Vaig intentar ser conscient de totes les vegades en que les informants van empraven 
formes de domini i control sobre mi. No ho vaig fer per evitar-les o per por a perdre el 
control de la trobada, sinó per que no aconseguissin intimidar-me i poder extreure així tot 
el material analític possible dels seus intents. Ara puc dir que aquests moment m'han 
servit per formular un retrat més exacte de la seva autoconcepció, la seva agència i el seu 
sentiment de llibertat moral pròpia. 
1.4. Estil i veu narrativa 
 
Una altra qüestió que vaig haver de resoldre va ser el tipus de narració a emprar en la 
redacció de la tesina. Com que jo vinc de la disciplina del Periodisme (llicenciatura 
realitzada prèviament al màster d'Antropologia i Etnografia), se'm feia difícil imaginar 
produir un coneixement que no fos accessible per a tothom fora de l'àmbit acadèmic. Per 
això en un inici em sentia més atreta per un tipus d'escriptura narrativa a l'estil del Nou 
Periodisme com la que feien servir Tom Wolfe, Truman Capote o Guy Talese. Tanmateix, 
aquesta escriptura sovint implicava l’ús de la primera persona, cosa que em va fer dubtar. 
El meu referent en escriptura etnogràfica era Nancy Scheper-Hughes a La muerte sin 
llanto, on justament fa servir un estil molt periodístic i la primera persona. Més endavant 
vaig descobrir a Marcia Inhorn, que a partir de la seva tècnica de posar una escena 
etnogràfica al principi del capítol i el desenvolupament de la reflexió i exemples a 
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continuació, aconseguia el mateix efecte dinàmic que Scheper-Hughes. Marcia Inhorn, 
però, no feia servir la primera persona.  
Finalment vaig decidir que el més coherent per mi era fer servir la primera persona del 
plural. No es tracta d’un aparell de falsa modèstia o d’inseguretat teòrica, simplement és 
un fet que les idees plasmades en aquesta investigació no són només meves. En el plural 
vull incloure simbòlicament a moltes persones que directa o indirectament han participat 
activament en la tesina. Per una banda el meu tutor, Joan Bestard, que ha estat més que un 
guia en aquest camí. M’ha portat a plantejar nous interrogants amb la extensa bibliografia 
que m’ha anat receptant aquests mesos, alhora que m’ha fet sortir dels meus propis 
dogmatismes teòrics ajudant-me a tenir una mirada més matisada d’allò que es podia 
observar. Per altra banda, totes les autores i els autors a qui m’he referit al llarg de la 
investigació i que m’han ajudat a crear un fil argumental coherent a partir de seves les 
idees que m’ha permès afegir el meu granet de sorra teòrica. Per acabar, és un plural que 
vol englobar a les informants que han volgut participar en aquesta investigació per raons 
que encara desconec. El perquè del do que m’han ofert amb les entrevistes que m’han 
concedit és un objecte d’estudi que no he arribat a desxifrar. Una investigació, però, que 
haurà de realitzar-se en una altra ocasió.  














2. LA PUBLICITAT DE LA DONACIÓ D’ÒVULS I LES REPRESENTACIONS DE 
LA DONANT IDEAL QUE SE’N DESPRENEN 
2.1. Introducció 
 
Les primeres lleis de reproducció assistida d’Espanya (1988 i 1996) van concretar que 
les donacions de gàmetes havien de ser gratuïtes i altruistes, sense possibilitat de que en 
cap cas hi pogués haver una retribució econòmica procedent de l’acció de la donació. No va 
ser fins al 1998 que es va introduir el concepte de “compensació econòmica”. En el seu 
informe anual la Comissió Nacional de Reproducció Humana Assistida aconsellava que les 
donants rebessin una compensació econòmica controlada que, segons ja apuntaven, 
només podia compensar estrictament les molèsties físiques i les despeses de 
desplaçament i laborals que es poguessin derivar de la donació, i no podia suposar un 
incentiu econòmic per a aquesta. (Orobitg; Bestard; Salazar, 2013: 94)  
Posteriorment, la renovació de la llei del 2006 senyalava que “en cap cas es pot 
encoratjar la donació mitjançant l’oferta de compensacions o beneficis econòmics”. (Llei 
14/2006, de 26 de maig, Capítol VII, article 26).  
 Aquest darrer punt ens interessa especialment per l’anàlisi que durem a terme a 
continuació, on analitzarem la publicitat utilitzada per a la captació de donants d’òvuls 
fixant-nos especialment en l’ideal de donant que se’n pot desprendre. Per fer-ho hem 
escollit alguns exemples trobats recentment a diverses xarxes socials.  
Si durant la dècada dels 2000 els anuncis de la donació d’òvuls podien veure’s sobretot 
a les parets de les universitats, actualment es difonen amb molta més força a través de les 
xarxes socials Facebook i Instagram. I en comptes de veure’s a la televisió o a la ràdio, ara 
és habitual sentir-los a través de la plataforma musical Spotify o veure’ls com a Youtube.  
Aquests nous canals permeten una concreció molt més acurada del públic a qui van 
dirigits, ja que seleccionen la publicitat que reben els usuaris segons els seu gènere i edat. 
De manera que un home, registrat com a home a la xarxa, no sentirà cap anunci de donació 
d’òvuls quan estigui connectat amb el seu compte de Spotify. De la mateixa manera, no 
veurà en el seu “mur” de Facebook el suggeriment de posar “m’agrada” a cap pàgina de 
reproducció assistida.  
Les publicitats seleccionades per analitzar pertanyen a quatre clíniques de reproducció 
assistida que tenen molta presència a les xarxes socials. Per tal de protegir les possibles 
connexions que es puguin establir entre les clíniques i les donants, hem canviat tant els 
noms de les clíniques com els de les donants. Pel que fa a les informants, simplement hem 
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buscat un altre nom, i pel que fa a les clíniques, els hem substituït per noms inventats: 
Clínica Femin, Clínica Nexus, Institut Ginesis, Clínica La Pedrera i Clínica Vitrofecun, totes 
elles a Barcelona. 
2.2. Canals de difusió i estratègies 
2.2.1. Imatges publicitàries a Facebook i Instagram 
 
Les imatges publicitàries de donants d’òvuls vistes a Facebook i Instagram que hem 
pogut analitzar, en tots els casos són fotografies de noies molt joves (no semblen majors 
de 25 anys), blanques (excepte les de la Clínica de Femin, on hi ha representades també 
una noia negra i una asiàtica) i per la roba i alguns complements (ulleres de sol, 
ordinadors portàtils, etc) podem suposar que pertanyen, com a mínim, a una classe social 
mitjana.  
En general hi podem distingir dues categories: per una banda les imatges que retraten 
noies amb vitalitat i energia i que semblen estar-se divertint; i per l’altra, noies tranquil·les 
amb carpetes o ordinadors que donen a entendre que són estudiants. 
Malgrat és cert que els valors que transmeten els textos que acompanyen cada anunci 
varien segons la clínica, podem dir que es mouen dins d’un ventall de significat més o 
menys similar.  
La majoria de textos remarquen la benevolència del do que ofereixen les dones, fent 
referència al valor de la seva acció. A la vegada, però, es posa molt de èmfasis en el 
concepte de la “compensació”. En gran part dels casos no s’al·ludeix explícitament a la 
compensació econòmica (relació que com hem vist abans, està prohibida per la llei), i 
sovint es fa referència a la “satisfacció moral”3 que rebrà la donant per haver ofert un do 
solidari.  
Tanmateix, en altres anuncis, la compensació de la que parlen està personalitzada i es 




                                                             
3 Entenem aquí “satisfacció moral” com el retorn que senten les donants pel fet d’haver realitzat un 
acte que consideren solidari. Seguint amb la teoria de Godbout (1992: 109), els actes altruistes no 







En aquest cas veiem que l’expressió “Te compensamos” personalitza el retorn d’aquest 
do per part de la clínica. De la qual cosa es pot desprendre que està fent referència a la 
compensació econòmica.  
En alguns casos hem pogut observar com les clíniques posen la quantia de diners que 
rebran la donant per la donació en els seus anuncis difosos per Facebook. Sense oblidar-se 
de fer referència a l’acte de la donació altruista, la compensació econòmica apareix com a 
informació principal de l’anunci.  




Com hem apuntat anteriorment, la Llei 14/2006, de 26 de maig, sobre tècniques de 
reproducció humana assistida estipula concretament que no pot fer-se servir la 
compensació econòmica com a incentiu per a realitzar la donació. En el cas d’aquests dos 
anuncis, podríem dir doncs que la llei està sent vulnerada de forma explícita. 
2.2.2. Altres canals de difusió: el cas de Vitrofecu i Laboris.net 
 
Malgrat hem vist que les xarxes socials són un dels canals més actuals per difondre la 
publicitat sobre la donació d’òvuls, també hi ha altres webs a Internet on s’hi poden trobar. 
El cas que analitzarem a continuació és el de Vitrofecu, una clínica de RA que difon alguns 
dels seus anuncis a través del portal d’ocupació Laboris.net.  
Les persones que s’inscriuen en aquest portal regularment reben per correu electrònic 
ofertes de feina segons les preferències seleccionades. Per fer-ho, els usuaris i les usuàries 
han hagut d’introduir les seves dades personal entre les quals hi consta el gènere i l’edat. 
D’aquesta manera, des de la mateixa direcció de correu que s’envien les ofertes de feina, 
s’hi envien també anuncis com el següent: 




Parem especial atenció a l’assumpte de missatge (el primer que es veu quan s’obre la 
bústia d’entrada del correu): “Dona óvulos ¡RECOMPENSA!” 
Malgrat no es fa referència directa a la compensació econòmica. El fet de que la donació 
estigui publicitada a través d’un canal on s’hi inscriuen persones que busquen feina, és un 
clar exemple de com moltes clíniques, lluny de la seva suposada funció compensatòria per 
les molèsties ocasionades pel temps, transport i salut, utilitzen la compensació econòmica 
com a incentiu per a la captació de donants.  
Tot i que altres anuncis són més subtils amb les seves referències a la compensació 
econòmica i posen en primer pla el concepte de l’altruisme, si tenim en compte que el 
coneixement de les retribucions econòmiques per les donacions d’òvuls està totalment 
estès, qualsevol referència a una “compensació” per part de la clínica porta a pensar en la 
famosa “compensació econòmica” que va de 900€ a 1100€.  
Waldby (2012) interpreta la compensació econòmica de la donació d’òvuls a Espanya 
com un pagament “de facto”. Es recolza en part amb una comparació entre el model 
compensatori del Regne Unit, on les donants han de justificar les “molèsties” i la xifra de la 
compensació varia segons els casos. A Espanya, en canvi, els preus no són relatius, sinó 
que cada clínica té la seva quantia fixa. 
Totes les informants que han participat en aquesta investigació sabien de feia temps 
que les donacions d’òvuls eren retribuïdes. Algunes expliquen que els anuncis que anaven 
veient pel seu voltant van tenir a veure amb la decisió que van prendre posteriorment, 
quan van tenir necessitat econòmica.  
Olga,donant de 21 anys: 
“Todos tenemos Facebook, bueno, ahora me lo he cerrado pero te van saliendo, 
no sé por qué, porque soy... no le he dado a “me gusta” a ninguna página de 
estas, pero no sé si alguna vez te ha salido lo de "dona en tal clínica" o no sé que, 
a veces sale. (...) Pues te van sugiriendo. Y luego también sale en alguna revista, 
y luego en la tele, hay anuncios también de no sé que de la vida, cosas de estas, 
entonces claro, acabo entendiendo que puedo hacerlo, que tienes compensación 
económica pero que esa opción está ahí. Y luego ya cuando yo me veo en la... o 
sea yo esto ya lo sabía hace muchos años, que donar óvulos te daban dinero. 
Pero claro si yo no me veo en la necesidad no te lo planteas.” 
21 
 
2.3. El “do” en el centre: el cas de la Clínica Femin 
 
La Clínica Femin representa una excepció en el tipus de publicitat que utilitzen les 
clíniques analitzades. La seva estratègia comunicativa en alguns aspectes importants és 
diferent a la de la resta de clíniques. Els seus anuncis posen sempre en el centre l’altruisme 
de la donació amb missatges com el següents: 









A més, a la seva pàgina de Facebook, Femin publica també imatges de dones amb nens i 
nenes amb textos acompanyants amb missatges de gratitud.  








Figura 8                                                                                       Figura 9 
                 
Figura 10 
 
Es tracta d’una publicitat que posa en el centre l’acte solidari que fan les donants, 
remarcant la felicitat que portarà a altres dones. És una de les poques clíniques que, al 
menys comunicativament, tracta la donació d’òvuls com un “do” en el sentit que podem 
entendre el do moderns a estranys,  (Godbout, 1992: 111-114). Un do que malgrat no pot 
ser retornat amb un “contra-do” degut a l’anonimat, i que per la mateixa raó no pot crear 
una relació entre donant i receptora, es veu retornat en forma d’agraïment per part de la 
clínica, que mitjançant aquestes imatges intenta ficcionar la gratitud de les receptores cap 
a les seves donants.  
Aquesta comunicació intenta esborrar diversos fets que es donen en la reproducció 
assistida amb donants d’òvuls: d’una banda el sentiment d’instrumentalització de les 
donants, que és un sentiment recurrent en alguna de les fases de la donació segons han 
mostrat les informants d’aquesta investigació. De l’altra, la reducció del seu acte a la 
necessitat econòmica, cosa que també les afecta negativament independentment de la 
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necessitat real dels diners que se’ls dóna. I en tercer lloc, la invisibilització del seu cos en 
relació al procés sencer del naixement del fill o filla (Rapp, 1995:7).  
A la pàgina principal de la seva web hi ha una cita d’una suposada donant que 
exemplifica els valors esmentats anteriorment: “En Femin te hacen sentir tan importante 
como la mujer que recibirá tus óvulos”. I de fet, el relat de les donants d’aquesta 
investigació ho confirma. Totes les que van fer la donació a la Clínica Femin, destaquen el 
tracte personal i directe, la preocupació per la seva salut i el seguiment exhaustiu del seu 
cas. Algunes podien comparar el tracte d’altres clíniques en relació a Femin (ja sigui 
perquè havien fet donacions a diversos centre o perquè en el moment de seleccionar 
centres varen parlar amb més d’un) i expressen que el tracte allà era excepcional.  
Marta, 21 anys: 
“(...) fui a la Femin, porqué estuve leyendo por internet y entre las que me 
quedaban más cerca y mejores recomendaciones tenía era esta. (...) la clínica 
ésta la verdad es que muy bien también. Me llevaban súper controlada, cada día 
me llamaban para recordarme... me llamaba antes del pinchazo y después para 
ver cómo me había ido... sobre todo al final ya. Luego me enviaban un correo 
por cualquier duda. Y luego incluso después de la donación que dices bueno 
luego ya no es cosa suya, dos semanas después, cuando me bajó la regla me 
llamaron por si me había bajado bien, si no había tenido ningún problema. Me 
comentaron que cuando hubiera tenido una relación sexual que llamase a ver si 
no tenía algún dolor...”. 
La Ruth (26 anys) va canviar-se de clínica la quarta vegada que va donar òvuls. Va 
passar de la Clínica Ovolab a la Clínica Femin, i ja s’hi va quedar per les tres donacions 
d’òvuls següents. En el canvi destaca sobretot la millora en el tracte que va rebre: 
“Me gusta más en Femin como me lo han hecho. No sé porqué... a lo mejor no 
tienen el mismo trato, la misma amabilidad... no digo que aquí lo hagan mal [a 
Ovolab], pero no sé, me sentía... me siento mejor en Femin, no sé por qué. No te 
puedo decir el porqué, pero la verdad es que son muy amables, cualquier 
problema puedes llamar, una urgencia o algo, puedes llamar, o sea, súper bien, 
no sé”.  
Femin en un dels seus anuncis, tanmateix, sí que fa referència a algunes compensacions 







En aquesta publicitat s’hi troba un dels aspectes de la recompensa “material” que més 
valor té per a les donants (després de la compensació econòmica): les avantatges en 
informació sobre la seva salut.  
En els seus relats moltes d’elles consideren que aquest control complet al que són 
sotmeses els aporta informació molt valuosa. A la vegada destaquen que si mai tenen 
algun problema ginecològic després de la donació, les atenen gratuïtament a la clínica.  
Marta, 21 anys: 
“Luego también te hacen una ecografía para ver que el ovario va a responder 
bien, que no tienes ningún problema en las trompas, bueno, todo. De paso te 
hacen... aunque yo no hubiera sido donante por decir así, al menos te lo dicen, 
«mira eres estéril, tienes este problema, pero más adelante tal», ya te lo 
hubieran dicho todo, ya que te miran. Pero bueno me dijeron que no, que todo 
estaba bien y que era una buena... un buen perfil para ser donante.”  
Ruth, 26 anys: 
 “(...) luego te pesan, te sacan sangre, te hacen una citología... te miran todo. Y 
luego si hay algún problema en la analítica o algo te llaman y te dicen «oye, que 
hay un problema tal, te vienes otra vez a hacer una analítica» vale, vale tal. O 
sea lo que no te hacen en un psicólogo o un ginecólogo te lo hacen aquí, o sea, si 
tu pides una copia de las pruebas te la dan, o sea ningún problema. Y la verdad 
es que yo estoy muy contenta de cómo me han tratado”. 
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2.4. Proves mèdiques i psicològiques de selecció de donants: entre les “aptes i 
les “no-aptes” 
 
També l’examen psicològic té molt de pes en els seus relats. Sovint és vist com una 
prova que demostra que les clíniques no només estan interessades en els seus cossos, i 
sobretot, que “no agafen a qualsevol”. És una de les proves que pal·lia l’objectivació que 
puguin haver sentit en algun moment del procés i per això apareix en el relat de moltes de 
les donants.  
El fet d’haver passat la selecció, d’haver aprovat tant les proves físiques com les 
psicològiques i haver estat “aptes” per donar, és viscut per elles com un control de qualitat. 
Aquesta selecció genera una distinció imaginària entre les que han passat aquests 
exàmens i les que no.  
Les que els han passat sovint ho fan servir per afirmar que les clíniques “no agafen a 
qualsevol”. Aquestes paraules (dites textualment per una de les informants) ens porten a 
preguntar-nos quina imatge tenen les donats de les dones que s’han quedat fora del 
procés. Les que passen les proves, senten que hi ha valors més enllà dels biològics darrera 
de la selecció i que no es tracta d’un procés de compra-venta.  En general expressen 
satisfacció per haver estat seleccionades. 
Marta, 21 anys: 
“Tú elegías si te lo daban en cheque o te lo daban en dinero normal, que yo no 
me voy a ir con 1000 euros de aquí... pero no por nada sino porqué con cheque 
lo ingresas en la cuenta y ya está. Luego hay gente que no le interesa ponerlo en 
la cuenta, o no tienen cuenta... eso sí, yo vi que no cogían a cualquiera. Que no es 
«necesito y ya está», te lo miran bastante. Sobretodo tenían muy en cuenta la 
situación de la persona en la familia. A mí me hicieron muchas preguntas sobre 
la familia, que si querían que lo hiciese... supongo que si ven que tienes muchos 
impedimentos ellos mismos ya, no te rechazan pero saben que el camino va a 
ser más difícil, y no quieren personas que dejen el tratamiento a medias. 
(...) 
P: Claro, ¿cuando dices que «no cogían a cualquiera» a qué te refieres? 
Pues por las pregu... bueno no lo sé, es una cosa mía, por las preguntas que te 
hacían creo que descartaban mucho a la persona, a mí me hicieron un test 
psicológico, claro yo entiendo que no cualquiera está capacitado. Claro, es una 
idea que tienes que estar muy concienciado para hacerla, y hacerte un test 
psicológico y hacerte que vayas dos veces eso echa para atrás a mucha gente. Y 
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eso en cierta manera pienso que está muy bien, porque sino muchas niñas con 
18 años recién cumplidos, sobretodo así más pequeñas, «va, vamos a hacerlo» y 
luego se echan para atrás por qué yo creo que les da miedo.” 
En canvi, les que no han passat les proves sovint se senten discriminades. Alegen 
motius estètics i racials en la seva denegació i expressen la seva disconformitat amb la 
clínica. Massa baixetes, massa primes, amb el cap massa petit, no blanques... Malgrat el 
discurs de la clínica per a la selecció de donants sempre és mèdic, no és llegit així per 
aquelles que no han estat seleccionades, que sovint se senten ferides pel que entenen que 
és una negació a la procreació de persones com elles: “En mi mundo no está permitido 
haber nacido” deia sarcàsticament una de les donants a qui, al cap d’uns anys d’haver fet la 
primera donació se li va denegar la segona.  




És interessant veure que el que més les molesta no és no haver pogut cobrar els diners 
de la compensació, sinó el missatge que reben quan són denegades. Senten que la negació 
ataca directament la seva persona, el seu físic o la seva raça i les desmarca de les imatges 
idealitzades que propaguen les clíniques. 
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Diana, 28 anys: 
“Yo lo volvería a hacer, pero ahora me rechazan por mi estatura. 
P: ¿A sí? ¿Cómo? Antes esto no te lo hicieron. ¿Cuánto mides? 
A ver, yo tengo un metro 50 y entonces, me volví a ver en apuros económicos y 
dije pues voy a volver a llamar y resulta que llamé a otra clínica que pagaban un 
poco más. En esta me pagaban 900 y en la otra pagaban 1200. Entonces me 
dijeron que cuanto media y no sé qué, y yo para hacer la prueba llamé a muchas 
clínicas. Dejaba mis datos por internet, me llamaban, me pedían edad, fecha de 
nacimiento, si tenía hijos y cuando salía la estatura ya me decían que no, 
automáticamente. Y yo les decía que ya había donado. Pues me decían que no. 
Ya automáticamente que no. Y yo les decía que me parecía discriminatorio 
¿sabes? (...) Pero que por estatura no podía ser. En mi mundo no está permitido 
haber nacido”.  
2.5. Representació de la donant per la receptora: el cas de dos vídeos de 
difusió 
 
Algunes clíniques disposen també de canals de televisió a través de YouTube. Allà hi 
difonen vídeos de creació pròpia sobre diverses temàtiques. Hem analitzat alguns 
d’aquests materials audiovisuals per tal de veure quin retrat de la donant s’hi representa. 
A diferència de les publicitats vistes anteriorment, aquest vídeos estan dirigits 
principalment a les receptores dels òvuls. 
En primer lloc hem parat atenció a la websèrie “Optimistas4”, una creació d’una clínica 
de reproducció assistida de Barcelona. La sèrie consta de cinc capítols i tracta d’una dona 
de més de 40 anys que, degut als seus problemes de fertilitat, decideix tenir un fill amb 
reproducció assistida amb donant d’òvuls. Els temes que tracta la sèrie al llarg dels seus 
capítols són molt diversos: l’acceptació de la infertilitat, la superació del parentiu genètic 
per afrontar la donació d’òvuls, la maternitat soltera, l’homosexual, l’anonimat de la 
donant... En fixarem especialment en el que es desprèn de la definició que fan de les 
donants.  
Quan la protagonista de la història dubta de si vol fer servir la donació d’òvuls per fer-
se el tractament, la biòloga li respon: “Las donantes son todas chicas estupendas. Educadas 
y muy listas. (...) La donación de óvulos es algo maravilloso”. Més endavant veiem a una 
                                                             
4 Nom fictici.  
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donant d’òvuls que entra a la consulta. És alta, rossa i segons s’explica, estudiant 
d’enginyeria.  
L’altre vídeo analitzat pertany a la Clínica Femin i s’anomena “¿Quiénes son nuestras 
donantes de óvulos?”. 
Aquí hi trobem una coordinadora del centre que ens explica quin perfil de donants 
tenen. Explica que totes elles són molt diferents. Que algunes són mares i que venen amb 
els seus fills a la clínica, on disposen de contes perquè s’entretinguin durant l’entrevista 
amb la mare. I segons diu “para nosotras ya son de la familia”. I més endavant:  
“Muchas chicas son donantes de sangre y cuando saben que pueden ayudar a 
otras mujeres donando sus óvulos deciden ponerse en contacto con nosotros. 
Hay chicas que vienen porqué tienen amigas que son donantes o bien conocen a 
mujeres que tienen problemas para ser madres, o incluso piensan que pueden 
ser ellas las que tengas problemas para quedarse embarazadas y les gustaría 
que si eso pasara, alguien les echara una mano”.  
Com veiem en aquests dos exemples, no es menciona en cap moment la motivació 
econòmica de les donants. Mentre que les publicitats dirigides a captar donants hi apareix 
més o menys explícitament el tema de la compensació, en els vídeos dirigits a dones 
receptores, en canvi, desapareix la idea d’un acte que hagi pogut estar fet totalment o 
parcialment per motius econòmics.  
En un article sobre la donació d’òvuls a Estats Units, Rene Almeling (2006) ja ens parla 
del que ella anomena “la producció de l’altruisme” com a estratègia de les clíniques per 
captar parelles receptores. Almeling observa que les donants d’òvuls emfatitzen molt més 
la seva motivació altruista que no pas els donants de semen, que sovint al·leguen motius 
econòmics. Conclou la seva investigació afirmant que hi ha diferències de gènere en el 
tracte de les dones i els homes en les donacions de gàmetes.  Les clíniques de donants 
d’òvuls animen a les dones a donar més importància a l’altruisme en el seu perfil online 
visible pels receptors interessats [a EEUU existeixen catàleg de donants en línea], ja que 
tenen molta més demanda que aquells perfils que donen més pes a la compensació 
econòmica.  
Charlotte Halmø Kroløkke, (2014: 61) en els seu estudi sobre les visions idealitzades de 
les donants espanyoles que tenen els danesos que venen a Espanya a fer-se RA, ens mostra 
com les parelles daneses es tranquil·litzen pensant que Espanya té una cultura d’altruisme 
molt arrelada, un suposat tret cultural que els ha explicat el personal de la clínica. Afirmen 
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que no se sentirien tan còmodes amb donants de països de l’Est pel fet de que no tindrien 
la certesa de que fos un acte lliure.  
De la mateixa manera, en la nostra investigació veiem que la Clínica Femin ens dibuixa 
una dona solidària per naturalesa i susceptible a ser donant de sang. Una dona que 
empatitza amb el problema de les dones infèrtils i que vol fer alguna cosa per ajudar. Tal i 
com indica una de les imatges de Femin, les donants d’òvuls són com una “buena hada”. 
Un altre tret comú que podem veure en tots dos vídeos és que parlen d’una suposada 
“intel·ligència” de les donants d’òvuls. En el primer diu que las donants són “educadas y 
muy listas”. En l’altre, l’exemple de donant que ens posa és el d’una estudiant d’enginyeria. 
Aquesta representació la vèiem també en algunes imatges publicitàries de Femin on hi 
apareixen noies amb carpetes i ordinadors. Així doncs, igual que ja passava la dècada 
passada, la imatge que segueixen ensenyant algunes clíniques és la d’estudiants 
universitàries. 
Finalment, tant en els vídeos com en les imatges publicitàries, totes les donants que s’hi 
mostren compleixen amb un cànon de bellesa molt normatiu. Cossos esvelts, sense 
defectes a la cara o al cos. En la seva majoria són blanques, i totes elles van ben vestides i 
maquillades. Pel seu aspecte diríem que pertanyen, com a mínim, a una classe social mitja-
alta.  
Sintetitzant els aspectes observats podem dir que la imatge de la donant que es dibuixa 
en aquestes estratègies comunicatives és la d’una noia jove, guapa, vital i enèrgica, 
solidària, compromesa i estudiant universitària.  
Tornant al treball de camp realitzat per aquesta recerca senyalem que cap de les set 
informants que han participat en aquesta investigació encaixa amb aquest retrat. En 
primer lloc, només una d’elles és universitària. Després d’aquesta, el nivell d’estudis més 
alt és un grau superior de Formació Professional. En segon lloc, només una entre les set és 
també donant de sang. En tercer lloc, la seva primera motivació en tots els casos va ser 
l’econòmica, malgrat l’altruisme té un rol important en la construcció del seu relat. 
2.6. La representació de la receptora per la donant 
 
Analitzarem a continuació quina és la representació de les receptores d’òvuls en els 
anuncis per captar a donants, ja que no en totes les propagandes per donar òvuls s’hi 
representen a donants. En alguns casos s’hi retraten nadons i imatges de les suposades 
receptores dels òvuls. 
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En alguns anuncis estan representades amb els suposats fills nascuts de la donació, 
amb la seva parella masculina o soles. L’edat de les dones de les imatges no sembla 
inferior als 35 anys i no major de 50. Totes elles apareixen somrient i altra vegada el cànon 
de bellesa i la classe social mitja-alta s’imposen.  
És interessant també fixar-nos que en el cas de la Clínica Femin moltes imatges de 
receptores van acompanyades de missatges de gratitud. En imatges ensenyades 
anteriorment podem veure una mare que explica un conte a la seva filla i diu “y gracias a 
nuestra buena hada naciste tú”. Es crea així la fantasia de que la mare informarà a la seva 
filla o fill de la seva manera de concepció i que sentirà gratitud pel do rebut.  
L’anonimat que anul·la la relació entre la donant i la receptora queda substituït per 
aquest desplegament d’imatges que ofereixen les clíniques pels seus diversos canals. En 
elles s’ensenya un retrat idealitzat tant de la receptora com de la donant que 
posteriorment tindrà efectes en l’imaginari de les donants. La Diana (28 anys), per 
exemple, donava per fet que la receptora pertanyia a una classe social més alta que la seva: 
“Entonces, sí que a veces me da la curiosidad de que voy por X sitios y veo gente 
con un poquito más de dinero o lo que fuera y estoy mirando a los niños que 
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sean un poquito de rasgos diferentes o que no tengan rasgos europeos y estar 
mirándolos, mirándolos, mirándolos, y no, éste es asiático, éste es africano, en 
ese plan. Pero claro, si que piensas ¿cuántos niños habrán nacido de mis 
óvulos? Eso con el tiempo son preguntas que tienes en la cabeza porque al fin y 
al cabo es algo de ti.” 
Les donants sovint construeixen el relat de la seva donació al voltant de la idea de 
solidaritat. Pensen el seu “do” com a quelcom indispensable i necessari gràcies al qual una 
dona podrà complir el seu somni. Tanmateix, a dia d’avui, segons afirmava un biometge de 
la Clínica Nexus en una entrevista, hi ha superàvit de donants d’òvuls a Espanya i per tant 
aquesta “indispensabilitat” no està clara. A més, tot i que sovint senten que les receptores 
estaran agraïdes pel do que han ofert, no poden saber si ho viuran com un “do” que els ha 
estat regalat o si en canvi ho concebran com un material pel qual han pagat i al que per 
tant, tenen dret. 
Algunes afirmacions d’en Marc, el biometge entrevistat, apuntarien en aquesta direcció:  
“Al final és un servei i... és un servei però no és un producte, que és la idea que 
la gent a vegades té. Els receptors a vegades, no tots, però a vegades no entenen 
que hi ha coses que no es poden triar. «Ponme la donante más guapa» o «la que 
tenga más estudios», no es tria això. 
P: Heu sentit frases d'aquestes allà? 
Uf, te'n faries creus, no tothom però te'n faries creus. O «que sigui del país»”. 
Mentrestant, les donants viuen la seva donació com un acte insubstituïble amb 
la imatge d’una mare o una parella que per fi compliran un somni.5 
 
                                                             
5 Considerem pertinent citar una part del diari de camp que posa en dubte el control total de les 
clíniques sobre la seva pròpia imatge, així com la felicitat i agraïment de les parelles receptores que 
tenen èxit amb els tractaments de FIV amb donant d’òvuls:  
  
 “Navegant per les pàgines de la clínica de reproducció assistida buscant comentari de dones que 
hagin donat o que estiguin interessades en donar, m’he topat amb alguns comentaris que m’han fet 
viure l’alegria i l’emoció de qui està a l’altra banda (les receptores). Sé que és molt probable que els 
comentaris estiguin seleccionats i que els negatius els hagin esborrat. Però no ho tinc clar perquè 
n’hi havia un que deia “Worst experience. They’re all about money” i la clínica li responia que la 
trucarien durant el dia per veure què havia passat. Qui sap si ho van fer. Concretament el comentari 
que m’ha emocionat deia així: “Gracias a todos los padres anónimos que hacen que mujeres como 
yo tengamos un tesoro en nuestra vida. Gracias quien quiera que seas. Gracias a mi biólogo y mi Dr. 
Que ellos también són “su padre”. Feliz día del padre a los tres”. El que m’emociona crec que és 
aquest agraïment al donant i no només al doctor i la clínica. Justament el fa partícip i diu que els 
tres són el seu pare. Té en compte el donant.” 





Olga, 21 anys: 
“(...) cuando llegué a mi casa la verdad es que te sientes mejor porque dices, la 
chica que lo recibe es porque tiene un problema para no tenerlos y sé que es 
una persona que en el fondo, aunque no me conozca debe pensar que gracias 
por haberle dado esa oportunidad. Entonces esta chica ya debe haber tenido el 
niño, entonces yo estoy segura que cuando lo tenga y todo dará las gracias, ¿no? 
Como a esa chica que me los dio [els òvuls], y no sé, a mí eso me hace sentir 
bien, la verdad ¿sabes?, que ella por lo que le pasó no pueda tener hijos y que yo 
le dé la oportunidad. Es grande, por mí y por las que lo hagan, está claro.”  
Marta, 21 anys: 
 “(...) te sientes bien porque sabes que entre muchas comillas gracias a ti una 
persona va a ser madre que puede ser que sea su sueño.” 
2.7. Conclusions 
 
En aquest capítol hem explorat la representació de les donants d’òvuls en les publicitats 
a través de diversos canals per veure l’ideal de donant que es projecta i les seves 
implicacions en l’imaginari de les donants.  
Hem vist com alguns anuncis fan referència a la compensació econòmica explícitament, 
vulnerant així la llei actual de reproducció assistida. En la majoria de casos, però, aquesta 
referència és molt més implícita i està barrejada amb un llenguatge de solidaritat i 
altruisme.  
El cas de la Clínica Femin representa una excepció quan posa el concepte de la 
solidaritat sempre en el centre sense fer cap referència a la compensació econòmica. No és 
casual que aquesta sigui la clínica més ben valorada entre les donants que han sigut 
informants en aquesta investigació, que destaquen que el tracte personal que ofereix és 
excel·lent en tot el procés de la donació.  
A banda del grau de necessitat de la compensació econòmica, les donants se senten 
molt més còmodes amb un llenguatge que posa en el centre la solidaritat i que valora el 
seu acte sense objectivitzar-les ni invisibilitzar-les del procés.  
La selecció a través de proves mèdiques i psicològiques per determinar si són aptes o 
no per ser donants, juga un paper important en la seva construcció de l’acte. S’estableix 
una distinció imaginària entre les que han estat seleccionades i les que no. De manera que 
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les seleccionades s’apropien del discurs de la solidaritat propagat per les clíniques, mentre 
que les no seleccionades parlen de l’interès econòmic de les clíniques, de la selecció 
discriminatòria, i en general d’un sistema de compra-venda que res té a veure amb el del 
do. 
Els vídeos informatius per a receptores analitzats presenten una imatge idealitzada de 
la donant (solidària, guapa, estudiant universitària, de classe mitja) que no correspon amb 
la mostra d’aquesta investigació. A més, la motivació econòmica per part de les donants no 
es menciona en cap moment.  
A la vegada, la representació de les receptores per les donants també està idealitzada. 
Un model normatiu de parella i de dona s’imposa i es posa èmfasis en la suposada gratitud 
de les receptores cap a les donants. D’aquesta manera, amb els seus missatges 
d’agraïment, la clínica fa de mediadora del “contra-do” que la donant mai podrà rebre de la 
receptora degut a l’anonimat. Alguns exemples que hem pogut veure, però, ens mostren 
que sovint la vivència per part de la receptora o de la parella receptora no és la de 
















3. EL DO, EL PARENTIU I L’ANONIMAT 
 
Les donants d’òvuls són dones que escullen convertir la seva substància reproductiva 
en parts del cos exterioritzades i extracorpòries. Fragmentar-se elles mateixes en substància 
per altres és, per moltes donants, molt més que un procés mèdic per eludir la infertilitat 
d’una altra dona. Algunes donants afirmen que aquesta exteriorització de les parts del cos 
constitueix “dons de vida” per altres.6 
Monica Konrad, 1998 
3.1. Introducció 
 
L’Olga tenia 20 anys quan va decidir fer-se donant d’òvuls. Estava cursant el primer any 
del FP de grau superior en integració social quan es van començar a ajuntar diversos 
factors, explicava en una vídeo-entrevista a través de l’aplicació IMO. Fins llavors havia 
realitzat pràctiques no pagades en un centre de desintoxicació, i una mica més tard va 
tenir la seva primera experiència laboral en una residència de gent gran. Aquesta vivència, 
però, no va ser gens bona, i ni tan sols l’alegria de tenir un salari per primer cop va ser 
suficient per no marxar de seguida: 
“Como hay crisis hay recortes también en las chicas, entonces solo tenía 18 
años, se me ve una chica un poco pequeñita, delgadita, te ponen gente que pesa 
un montón o que esta sin moverse en la cama y te dejan a ti sola, no es como en 
un hospital que tienes compañeras. En una residencia estas sola con 10 abuelos. 
Y cada día te dan 2 horas para bañarlos a todos sin ayuda de nadie. Entonces yo 
tuve un susto porque una mujer se resbaló, no llego a hacerse daño ni nada, 
pero bueno y también me vi que es que no puedo verme en esa situación, por 
mí, por ellos, entonces mira me fui, la verdad.”  
Vivia doncs amb una setmanada de 20 euros que li donava la seva mare. Aviat, però, 
algunes de les seves amigues i amics van deixar d’estudiar per començar a treballar, cosa 
que va fer que de cop el seu cercle tingués capacitat econòmica per fer més coses que el 
que li permetien en seus 20 euros setmanals. Entre ells, la seva parella també va començar 
a treballar.  
“Pues que había gente que había dejado de estudiar antes que yo, y entonces 
trabajaba. Eso me hizo ver a mí que, venga, vamos a cenar. Claro, yo en una 
cena, con 20 euros a la semana, pues intentaba pues ir más barato y tal. Y claro, 
ves que hay gente que quiere ir de menú, 10 euros, 15 euros o incluso 20 dices a 
                                                             
6 Traducció pròpia de l’anglès. 
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ver, yo… No puedo. Te ves, primero la diferencia esta como de niveles que digo 
yo, pero que luego igualmente quieres más cosas. Por ejemplo me quería 
cambiar algo del cuarto, yo que sé, manías que mi madre no tiene por qué 
pagar, o caprichos que mi madre no tiene por qué pagarme, ¿sabes? Entonces 
vino por todo. También tenía novio, a mí no me va esto de que me lo paguen 
todo. Entonces era un poco de libertad para tener mis cosas. Y ya está.” 
Durant les hores de converses en les dues entrevistes on va poder expressar-se l’Olga, 
sempre remarcava que en cap cas volia que ningú s’ocupés dels seus “capricis”. Ni la seva 
mare ni la seva parella. Un desig d’independència econòmica que vam poder observar 
també en altres informants. 
Per últim es donava una situació familiar nova. El seu germà gran va marxar a Londres 
per treballar i aprendre anglès:   
“Está viviendo en Londres, lleva allí dos años y entonces me he quedado yo aquí 
con mi madre. Entonces claro, por eso vino un poco todo ¿sabes también? 
Porqué mira, te diré que cuando yo doné lo de los óvulos, un mes antes se había 
ido mi hermano. Entonces mi madre lo que tuvo que soltar de dinero al 
principio, ¿sabes? Claro, piensa que ahí es carísimo, te hacen adelantar una 
fianza ese mes, para hacer una mínima de compra y todo. Y yo también empecé 
a estudiar y eso y nos vimos todos hasta aquí arriba. Y entonces fue cuando me 
lo planteé. Ya de cara a... ya que en ese mismo momento mi hermano 
seguramente necesitaría ayuda o lo que sea, y yo quería mirar por mí y aparte 
un poco a mi madre para que no estuviera pendiente de los dos en ese 
momento que él lo necesitaba, ¿sabes?” 
Sempre moguda per un sentiment de responsabilitat i llibertat pròpies, va decidir 
donar òvuls per totes aquestes raons: per estar al mateix nivell que els seus amics, per 
deixar de dependre de la seva mare en un moment en que ja havia d’ajudar 
econòmicament al seu germà, per no haver de dependre de las seva parella i per no haver 
de veure’s en feines com la que va tenir a la residència d’avis.  
L’Olga planteja en aquests fragments gaire bé tots els temes que tractarem en aquest 
capítol. Quines són les raons per donar òvuls? Quin és el plantejament previ que fan? Com 
es pensa la compensació econòmica i quin és el seu lloc en el procés? 
Les motivacions basades en l’interès econòmic de la compensació constitueixen el 
motor de la decisió de donar en l’Olga, cosa que  també passa amb la majoria de les 
informants d’aquesta investigació. Tanmateix, no és l’únic aspecte que entra en joc. La 
donació com a acte solidari i altruista apareix com un valor essencial indiferentment de la 
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necessitat econòmica que hi pugui haver. El fet d’estar ajudant a una altra dona adquireix 
una importància fonamental en el relat de la seva experiència.  
De la mateixa manera, aforen molts valor intangibles que depassen els diners i que 
demostren que malgrat ser una decisió que en tots els casos observats està motivada per 
l’interès econòmic, mai pot arribar a entendre’s només des d’aquest prisma.  
“Yo lo decía en plan, necesito el dinero y he oído siempre que se hace una 
compensación económica. Pero claro, yo aquí pensé varias cosas. Una, yo, 
aunque sean mil euros, ya pueden ser 5000, si no es una cosa segura, una cosa 
que mi madre está de acuerdo y que yo veo claramente en tema salud, 
complicaciones y todo, ya puede ser todo el dinero del mundo que no lo hubiera 
hecho. Pero también te digo que no se hace por amor al arte. Es decir, a mí la 
parte moral me parece estupenda, pero sí que es verdad que si no hubiera 
habido compensación económica quizás no me hubiera metido por todo el 
proceso que también hay que pasar. Entonces fue todo en plan no me importa 
hacerlo y quiero ayudar a la chica, que luego también te explicaré, que escuche 
su perfil y tal, y luego por otra parte yo sabía que salía ganando y luego llevo 
todo el mes que me lo he ido racionando pero así no tengo que molestar a mi 
madre ‘oye esto, lo otro’, entonces, me decidí a hacerlo.” 
Veiem com l’Olga menciona els altres factor intangibles que entren en joc. En primer 
lloc el tema de la seva salut. L’Olga afirma que per molts diners que revés, mai ho hauria 
fet si hagués pensat que no era segur. Després ens parla també de la importància d’haver 
ajudat a una noia. En el cas de l’Olga el metge li va explicar quin era el perfil de la receptora 
dels seus òvuls, cosa que va aportar un gran valor a la concepció de la seva donació i un 
sentiment de satisfacció personal.  
“Y yo le pregunté al doctor ------ le dije... nada, por curiosidad porqué ya que no 
es algo que me moleste pues yo decía con alegría, oye me puedes no sé, 
comentar dos cosas de la chica, y me dijo que era una chica de Brasil, lo que 
pasa es que daba bastante con mis cualidades y había contactado con su clínica. 
Entonces nos pusieron a las dos en... esta con esta. Ella tenía 19 años ahora 
supongo que... bueno no sé si habrá cumplido los 20 ya, tenía 19 y había tenido 
leucemia de pequeña. Entonces por un problema que tuvo en los ovarios se los 
tuvieron que quitar. Y siempre la ha quedado esa cosa, no sé por qué, supongo 
que entre que es de Brasil y que tendrá el deseo ese o lo que sea pues a los 19 
años quería ser madre, sabía que no podía y entonces se puso en contacto con 
la clínica y sé que han ido para ella. Por eso te digo que encima de decirme eso 
me alegra por ella, jolin, que disfrute ese gen que luego será suyo, en ningún 
momento me he parado a...” 
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En els paràgrafs que segueixen anirem desenvolupant els diversos temes sorgits en les 
entrevistes amb les set donants d’òvuls en relació al seu procés de decisió i la 
conceptalització del seu acte en el seu relat. Veurem con interaccionen els conceptes 
altruisme, interès econòmic i precarietat.  
3.2. El do altruista i l’interès econòmic. Una contradicció? 
 
Richard Titmuss, en el seu famós assaig sobre la donació de sang (1971), conclou que les 
persones que donen sang ho fan com un acte d’altruisme, o, com ell mateix ho anomena, 
“d’altruisme creatiu”. “Altruista” en el sentit de que les motivacions dels donants són 
desinteressades i “creatiu” en el sentit de que, segons Titmuss, en aquell moment es 
tractava d’una donació única amb atributs específics.  
Tanmateix, avui són molts els dubtes que genera el text de Titmuss, i les revisions i 
crítiques de la seva aclamada obra han donat llum a diversos aspectes que en el seu text 
queden oblidats.  
F.L. Rapport i C.J. Maggs fan una interessant revisió de The gift relationship al voltant de 
la qüestió de l’altruisme. A part dels dubtes metodològics que exposen en relació a les 
enquestes que presenta Titmuss, els autors remarquen que mentre l’autor parla de 
l’altruisme dels donants de sang, en cap moment dóna una definició del concepte 
d’altruisme. El problema resideix en el fet de que coexisteixen nombroses definicions 
d’aquest concepte: des d’actes desinteressats i sense espera de retorn, fins a actes 
recíprocs que beneficien tant al que dóna com al que rep.   
Jaques T. Godbout ja l’any 1992 ens parlava d’un malentès en relació al “do” en la 
societat utilitarista.  L’autor explica que en el context actual sembla que el “do” com a acte 
altruista no tingui possibilitat d’existir, ja que és pràcticament impossible identificar 
accions realitzades de manera totalment desinteressada. Sembla, avui en dia, que tota 
acció que es vulgui definir com a altruista amagui dins un interès propi, o que d’altra 
banda generi situacions de desigualtat i explotació, ja que sovint el retorn del do no és 
equivalent al do inicialment rebut.  
La paradoxa és que la cerca d’aquest do totalment desinteressat i pur ens porta al do 
vinculat al sacrifici, on el donant no té res a guanyar i possiblement molt a perdre, cosa 
que suggereix que les necessitats d’un altre valen més que les pròpies. F.L. Rapport i C.J. 
Maggs, 2002) 
Jonathan Parry ens parla també d’aquest tipus de do “pur” i ens senyala que es tracta 
d’aquell que es pot observar en les religions de la salvació que posen molt d’èmfasis en el 
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mèrit dels regals. En aquest context les recompenses són contingents a la conducta i el do 
no correspost es converteix en l’expiació pel pecat, i per tant, en un mitjà per a la salvació. 
(Parry, 1986: 468). 
D’aquesta manera, l’aparent promoció dels actes humans purs i altruistes és 
probablement la promoció de la forma més explotadora d’altruisme, ja que el sacrifici 
millora la posició del receptor en detriment de la del donant. (F.L. Rapport i C.J. Maggs, 
2002: 497) 
Segons Godbout, la desqualificació social d’un do interessat i l’enaltiment d’actes 
desinteressats com a única forma d’altruisme autèntic, parteixen d’un malentès de la 
teoria original de Mauss. Tot i que actualment es vol definir com a “do” allò que es fa sense 
cap interès de fons, no és pas així com Mauss va explicar la lògica de les donacions. Ben al 
contrari, Mauss va definir el “do” com allò que comportava tres obligacions implícites: 
donar, rebre i retornar. Oferir dons era per tant un acte interessat i comportava 
implicacions relacionals importants amb la persona que el rebia. Godbout, seguint amb la 
teoria de Mauss, proposa que el do sigui vist com una “relació” que es crea entre la 
persona que dona i la que rep, i no com una sèrie d’actes unilaterals que no esperen 
retorn. (1992: 15)  
Partint d’aquesta definició del do, el primer que volem aclarir és que en qualsevol cas, 
el possible interès econòmic de les donants d’òvuls no exclou que la donació d’òvuls pugui 
ser viscuda com un acte altruista dins de la definició del do de Mauss. En la qual, el retorn 
del do és una obligació necessària. En el cas de la donació d’òvuls, com veurem més 
endavant, el retorn seria el sentiment de satisfacció moral per haver realitzat un acte 
solidari, enaltit per la creença de que les receptores estan agraïdes pel do que han rebut. 
Seguin amb la teoria de Godbout (1992: 109), els actes altruistes no s’escapen de la 
definició del do de Marcel Mauss. 
Una de les definicions d’altruisme sobre la que ens podem recolzar per parlar de la 
donació d’òvuls és la proposada per Krasner i Ullmann (1973), que suggereix que moltes 
de les accions que realitzem sota el paraigües de l’altruisme són “egoistes” però alhora 
beneficien a algú altre. Aquesta definició encaixa molt bé amb l’ètica que mostren les 
donants, que com veurem, consideren que donar òvuls és una bona manera de posar 
solució als seus problemes econòmics, ja que a la vegada que se les compensa ajuden a 
algú altre.  
En el mateix sentit apunta Roger Sansi quan planteja interrogants sobre la frontera 
entre l’economia del “do” i l’economia mercantil. Alguns objectes que circulen en 
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l’economia del “do”, tenen la possibilitat també de ser comercialitzats, cosa que demostra 
que la noció del “do” com a oposada a la mercaderia podria ser impensable en l’economia 
del “do”. (2015: 100) 
En un article publicat el 2013 per Orobitg, Bestard i Salazar, en relació a la dicotomia 
“altruisme” i “interès econòmic”, els autors conclouen que la donació d’òvuls no pot ser 
compresa ni només des del llenguatge de l’altruisme7 ni només des del llenguatge de 
l’interès econòmic. Segons ells, la compensació econòmica és necessària per a la 
desapropiació simbòlica del material genètic donat (els òvuls). Com a conseqüència, no es 
crearien vincles de parentiu i les donants passarien a veure’s com un graó de la cadena 
reproductiva de la receptora.  
3.3. Perquè vas fer-te donant? 
 
Igual que Titmuss va fer amb The gift relationship, també nosaltres ens hem preguntat: 
perquè algunes dones es fan donants d’òvuls? La investigació etnogràfica duta a terme per 
respondre aquest interrogant, que veurem més clarament a la tercera part de la 
etnografia, ens porta a afirmar que la donació d’òvuls a Espanya és avui un acte motivat en 
gran majoria per la compensació econòmica que s’ofereix (al voltant de 1000€), i només 
comprensible en un context de precarietat laboral.  
Tal i com ens ensenyen les informants que han participat en aquesta investigació, la raó 
per la qual van pensar en fer-se donants va ser, en primer lloc, la necessitat (més a o 
menys imperiosa) dels diners en aquell moment. Això no vol dir, com veurem més 
detingudament, que no existeixi un gran nombre de valors intangibles que poc tenen a 
veure amb els diners, ique són tan importants com la compensació econòmica que han de 
rebre.  
Fixem-nos en els motius que expressen algunes de les donants de la investigació. 
Ruth, 26 anys: 
“Me lo recomendó mí cuñada porqué mi cuñada había donado. Y como yo 
estaba sin trabajo y sin dinero pues ella me lo dijo. Me explicó un poquito como 
era, ya me dijo el tema de pincharme y me lo pensé pero luego al final dije, ‘Mi 
pareja es vigilante de seguridad, trabaja muchísimas horas, va reventado... yo 
tengo que hacer algo.’ Entonces me decidí a hacerlo.” 
                                                             
7 Entenem aquí “altruisme” com a acte desinteressat en benefici d’algú altre.  
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Més endavant en l’entrevista, la Ruth explica el sentiment de satisfacció que li queda 
per haver ajudat a una altra dona. Tanmateix, com diu en aquest fragment, no va ser la 
“satisfacció moral” la que la va moure a fer-se donant, sinó la necessitat econòmica que va 
tenir en sis ocasions (les sis vegades que va donar).   
Noa, 24 anys: 
“¿En qué momento te decidiste a donar óvulos? 
En el momento que me encanta realmente la historia de donar y ayudar a otra 
persona y la necesidad que tengo claro, de ahorrar dinero para mis documentos 
por parte de mi familia, que tengo descendencia italiana para poder viajar 
para... porqué lo mismo con el trabajo, es un dinero rápido pero es un dinero 
sufrido, ¿sabes?” 
La Noa és del Brasil i malgrat es mostra “apassionada” per la idea de poder ajudar a 
altres dones a ser mares, el plantejament va venir davant de la necessitat d’estalviar diners 
per poder fer els tràmits per aconseguir la ciutadania italiana.  
A la tercera part de la investigació analitzarem el cas de la Noa i el de una altra donant, 
la Diana, que venen de Llatinoamèrica i la seva història migratòria juntament amb la seva 
donació presenta algunes particularitats interessants alhora d’enquadrar la donació 
d’òvuls des d’un perspectiva globalment.  
Olga, 21 anys:  
“Entonces lo de la idea...de decidirme, es porque yo llevaba desde los... bueno, 
hasta ahora estudiando, no he trabajado. Bueno, estuve haciendo una 
sustitución en una residencia  donde me cogieron pero no es lo mío, o sea no 
estaba a gusto tampoco y cuando se acabó la sustitución ya dejé de tirar 
currículums en ese sentido porque es que no... Ya te digo, me fui a integración 
social porqué dije voy a cambiar un poco de sitio y de personas y de todo. Y 
entonces me metí a estudiar pero claro ya era mañana y tarde. A mí con 21 años 
me tenía que seguir manteniendo mi madre y a ver, que no le importa por qué 
no tenemos una mala situación, lo típico de los padres, pues trabajan, están 
bien, la casa se está pagando bien, quiero decir que te pueden pagar el colegio, 
te pueden dar la semanada, pero igualmente a mí eso tampoco me sentaba muy 
bien, como, es una limitación, y ves que tienes amigos que van haciendo cosas, y 
quieres pero no puedes, y entonces me empecé a plantear lo de donar.” 
Les paraules de l’Olga tenen ressonància amb el problema que tenien les dones que 
descriu Viviana A. Zelizer en el seu llibre El significado social del dinero (1994). A principis 
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del segle XX, les dones americanes sense accés al mercat laboral, duien a terme tot tipus 
d’estratègies per tal de posseir diners propis. Fins i tot les dones que tenien marits 
adinerats se sentien pobres en el sentit de que no només depenien de l’economia dels seus 
conjugues, sinó que en la majoria dels casos no se’ls assignava una quantia fixa del seu sou 
dels seus marits, sinó que havien de demanar-los els diners cada vegada. Això significava 
el control de les despeses de les dones en un moment en que alhora s’expandia la societat 
del consum i augmentava el desig de comprar i posseir. Zelizer ens parla de les peripècies 
que feien les dones per aconseguir ni que fossin uns pocs dòlars que poguessin sentir 
realment seus, com ara robar als seus propis marits, demanar a modistes, sabaters i 
botiguers en general que inflessin les factures per poder quedar-se amb el que sobrés, o 
fins i tot fer abstinències sexuals fins que el marit no acceptés donar una quantia fixa cada 
mes a la dona.  
L’Olga ens recorda a elles en el seu desig d’independència econòmica de la seva mare. 
El seu desig de tenir diners propis pels seus capricis sense necessitat d’haver-los de 
justificar o de fer-los pagar a ningú altre.   
També ella expressa la seva alegria per haver pogut ajudar a una noia, tanmateix el 
motor de la seva decisió va ser altre cop l’econòmic. El cas de l’Olga esbossa un altre tema 
que examinarem detingudament més endavant. El de la responsabilització de la seva 
situació socio-econòmica. Tan ella com la Marta (amiga seva que va donar òvuls 
aconsellada per ella) senten que és de justícia fer alguna cosa perquè els seus pares no 
hagin d’ocupar-se d’elles.  
Sara, 25 anys: 
“Bàsicament vaig fer això perquè a la meva mare li va costar molt tenir fills . Li 
va costar dos anys tindre’m, es va haver de punxar, ho va passar molt 
malament. I quan vaig enterar-me d’això vaig pensar que… perquè jo vaig estar 
embarassada, vale? Em va dir el metge que jo tenia moltes possibilitats d’estar 
embarassada, o sea moltes, que era molt fèrtil. Em va dir que era molt fèrtil, 
comparat amb me mare jo era el contrari. I vaig dir pues ostres, aprofitant això, 
si puc ajudar a altres persones, a altres dones perquè puguin tindre fills pues ho 
faré. I vaig començar a fer-ho al 2007.(...) Y bueno també perquè en el 2007-
2008 era jove i necessitava diners. Pues també les dues coses van ajudar, no?” 
La Sara és l’única de les donants que en la seva entrevista va mencionar en primer lloc 
que la seva motivació havia estat poder ajudar a dones que tenien problemes per tenir 
fills, ja que la seva mare va tenir moltes dificultats per tenir-la. Tanmateix, com altres 
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fragments de l’entrevista mostren, la necessitat econòmica del moment va ser la impulsora 
de la decisió en un moment concret i no un altre.  
Els exemples vistos fins ara ens donen una imatge clara del que tractarem més 
endavant: la donació d’òvuls s’emmarca dins d’un context de precarietat. Tot i així,  cal 
remarcar que la compensació econòmica no és viscuda com una quantitat de diners 
dirigits a augmentar l’economia general de la donant. Sinó que aquests diners tenen un 
significat molt especial, separat dels diners generats pel treball per exemple. El destí dels 
diners de la compensació que les donants tenien pensat en són una mostra: 
- Pagar-se els tràmits per tal d’obtenir la ciutadania italiana (Noa, 24 anys) 
- Comprar els mobles de l’habitació de la seva filla (Diana, 28 anys) 
- Tenir temps per estudiar sense treballar per tal de treure bones notes en els 
exàmens dels últims mesos dels seus estudis (Marta, 21 anys) 
- Pagar les despeses que generava el seu fill petit en néixer quan ella estava a l’atur 
(Mónica, 23 anys) 
- Deixar de dependre de la setmanada de la seva mare pels seus “capricis” (Olga, 20 
any) 
- Pagar-se cursos per a la seva formació (Sara, 25 anys) 
- Donar una mica de calma a la seva parella en un moment en què treballava 
moltes hores perquè ella estava a l’atur (Ruth, 26 anys) 
Tal i com ja apuntaven Orobitg, Bestard i Salazar (2010: 102) i Zelizer (1994: 92), els 
diners aconseguits a través de la donació no són diners que es dilueixin en un valor de 
canvi abstracte sinó que tenen un destí molt concret i pensat prèviament a la donació.  
3.4. El significat de l’altruisme en les donacions d’òvuls 
 
Seguint amb la idea mencionada en el capítol anterior, mai podríem entendre l’acció de 
les donants sense tenir en compte el rol que té la solidaritat.  
La solidaritat en la donació d’òvuls dóna sentit a tot el procés i és un dels fonaments de 
la concepció de la seva acció. Les allunya d’una decisió presa des de la necessitat 
econòmica i les port a un terreny molt més confortable on es poden definir com a persones 
modernes i solidàries.  
Noa, 24 anys: 
“Hay muchas manera de ganar dinero haciendo cosas honestas, ¿sabes? Y no sé, 
algunas personas parece que les gustaría más robar, matar, que hacer este tipo 
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de cosas [donar òvuls], ¿sabes? (…) es algo que vas a hacer, vas a ayudar a 
alguien y vas a ser recompensada para tus objetivos que quieres’.  
La Noa se sent com si hagués trobat la manera de posar solució al seu problema 
econòmic de la millor manera, ajudant a una altra persona. La Ruth (26 anys) també ho viu 
d’aquesta manera: “Joder yo estoy ayudando a una persona que realmente le hace falta y a 
cambio me dan una recompensa. Entonces es como, ostia, esto mola ¿no?”.  
Com hem vist anteriorment en el capítol de la publicitat de les donacions, el discurs de 
l’altruisme i de la solidaritat impulsat per les clíniques és adoptat per les dones que han 
estat seleccionades per donar. És interessant fixar-nos que les informants d’aquesta 
investigació no es veuen dins d’un tracte desigual en relació a la compensació econòmica. 
Tampoc expressen sentir que les clíniques puguin aprofitar-se de la seva situació de 
precarietat econòmica i molt menys es veuen formant part d’una dinàmica més global on 
la seva classe socioeconòmica estaria en el centre (pel fer de ser un grup de dones 
potencialment disposat a fer l’intercanvi per la seva situació socioeconòmica). 
Si abans dèiem que la compensació econòmica era el motor de l’acció, diríem que la 
solidaritat acaba sent el nucli de significat més fort del procés. Quan parlen del dolor i les 
molèsties, es consolen pensant que al cap i a la fi han pogut ajudar a una altra persona. 
Quan es queixen de que potser la compensació hauria de ser més gran, acabant deixant-ho 
estar pensant ha estat un acte solidari. Tot passa com si el fet d’“ajudar” acabés 
d’equilibrar la balança que sovint, un cop passat al procés, queda clarament 
desequilibrada. Mil euros no compensen totes les molèsties que genera la donació d’òvuls. 
La satisfacció moral d’haver ajudat a algú, en canvi, sí. És en aquest punt on veiem que la 
força del do emergeix generant una compensació que no és econòmica però que d’altra 
banda té igual o més força encara.  
És el cas de la Diana, una de les informants que més necessitat econòmica tenia quan va 
donar (acabava de mudar-se i no tenia mobles per l’habitació de la seva filla). A ella li 
generava certa inquietud el fet de tenir “fills” arreu del món i també el fet de la desigualtat 
de beneficis entre ella i la clínica. Però el fet d’estar ajudant pal·liava les pors que li podia 
generar la donació:  
“En el fondo de todo está el tema económico, ¿no? Pero luego también pensaba, 
vamos, me van a dar X cantidad de dinero pero yo también voy a ayudar a 
alguien. Yo pensaba en eso, y eso es lo que yo hablaba con mi mama. Y le decía 
«mami, me van a pagar por donar X cantidad de óvulos», lo que yo no sé es por 
qué cantidad venderán cada uno [riu], «pero al fin y al cabo alguna mama que 
no pueda tener hijos yo la ayudaré si es que mi óvulos le sirven».” 
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Es tracta d’un do anònim del que, segons indica la llei, mai podrà saber-se res. 
Tanmateix, les clíniques ja s’ocupen de que les donants puguin imaginar-se la receptora a 
través del seu discurs i de imatges publicitàries que la representen com una dona feliç i 
agraïda pel do rebut. És el do modern a estranys del que ens parla Godbout (1992: 109), 
en el qual el retorn és un sentiment de plenitud i sentit davant la suposada gratitud i 
felicitat de la receptora.  
La Mònica (23 anys) per exemple, va ser informada de que la seva donació va portar 
dos bessons. Quan li preguntem com es va prendre la notícia ens respon: “A mí muy bien, 
el hecho de poder ayudar y que pueda satisfacer a una mujer. Yo muy feliz. A ver, aparte de 
por la economía también pues estás ayudando a una mujer”. 
La Mònica no és l’única donant que ha rebut informació sobre el resultat de la donació. 
La Llei de reproducció assistida en relació l’anonimat no és gaire clara sobre els límits del 
que es pot dir i el que no, i sembla freqüent que les clíniques es prenguin la llibertat 
d’explicar si les donacions han dona fruit i fins i tot informació sobre la receptora sense 
revelar la seva identitat. És el cas de l’Olga, a qui el seu metge va explicar que la receptora 
del seus òvuls era una noia jove del Brasil que per una malaltia que va tenir quan era 
petita no podia tenir fills.  
“(…) me dijo que era una chica de Brasil, lo que pasa es que daba bastante con 
mis cualidades y había contactado con su clínica. Entonces nos pusieron a las 
dos en... «ésta con ésta». Ella tenía 19 años ahora supongo que... bueno no sé si 
habrá cumplido los 20 ya, tenia 19 y había tenido leucemia de pequeña. Entonces 
por un problema que tuvo en los ovarios se los tuvieron que quitar. Y siempre 
la ha quedado esa cosa, no sé porqué, supongo que entre que es de Brasil y que 
tendrá el deseo ese o lo que sea pues a los 19 años quería ser madre, sabía que 
no podía y entonces se puso en contacto con la clínica y sé que han ido para ella 
[els òvuls]. Por eso te digo que encima de decirme eso me alegra por ella, jolin, 
que disfrute ese gen que luego será suyo, en ningún momento me he parado a...” 
Però les donants d’òvuls no són necessàriament més solidàries que la resta de joves 
dels seus cercles. Al menys, així ho indica l’estudi dels casos d’aquesta investigació, on 
només una de les set informants és també donant de sang. Dues d’elles fins i tot expliquen 
que malgrat ser donats òvuls, no es farien donants de sang perquè els hi fan por les 
agulles. Dada que no deixa de ser sorprenent tenint en compte que totes dues han passat 
més d’una vegada pel procés de donar òvuls, que implica punxar-se tres cops al dia durant 
gairebé una setmana.  
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La que sí que és donant de sang és la Marta (21 anys) i ens explica que per ella, donar 
òvuls és el mateix que donar sang:  
“(...) Eso te hace sentir mejor persona, la donación de óvulos se ve muy mal, 
pero la donación de sangre no. Es lo mismo. (....) Entonces igual que yo dono 
sangre porqué me siento bien cuando lo hago. Y médula no lo hago porque 
tengo unos problemas en mi casa en ese sentido que… el día que yo me vaya de 
mi casa ya veremos si no lo haré (…). 
P: ¿Y crees que en el tema de la donación de óvulos sin la compensación...? 
Mucha gente no lo haría. Yo misma en ese momento ni de broma me lo hubiera 
planteado. Y es algo que creo que tendrían que... que no fuera un tema tan tabú. 
Mucha gente ni lo conoce, o si lo conoce pero lo conoce a medias. Es un tema 
que no se habla que no vas a escuchar hablar en un debate por ejemplo. Y es 
algo que deberían hacer, porqué iría todo mucho mejor, a gente que por 
ejemplo ese dinero le iría bien en según qué momentos y habría muchas 
donantes. Si, por ejemplo hay clínicas que... a mí me hizo gracia Olga porqué me 
dijo pero ‘ten cuidado porque hay clínicas que te dan que en vez de 3 te dan 4...’ 
O no sé qué. ¿Qué diferencia en clínicas? Ya no me va de ese dinero.” 
En aquest fragment de l’entrevista amb la Marta veiem el que sembla una contradicció. 
D’una banda assimila la donació d’òvuls a la donació de sang que ella mateixa fa 2 cops a 
l’any. D’altra banda admet que sense compensació econòmica no s’ho hauria plantejat 
(metre la donació de sang i de medul·la sí). I finalment confirma el que hem esmentat més 
amunt: la donació d’òvuls és percebuda com un “bon tracte”, ja que en un moment de 
necessitat econòmica pots recórrer a aquesta acció solidària que et compensarà 
econòmicament i moralment.  
Afirmem doncs que si la compensació econòmica no és suficient per explicar la donació 
d’òvuls, tampoc ho és la satisfacció moral que comporta haver estat solidari. Com dèiem, 
es tracta d’un acte pensat des de la necessitat econòmica, però viscut alhora com un acte 
altruista i solidari que les farà ser, d’alguna manera, millor persones. No és un acte pensat 
només des de la necessitat econòmica ni tampoc pensat només des de l’altruisme i la 
solidaritat. Ambdues part són indispensables per d’un relat del qual, en general, se senten 
orgulloses. 
3.5. L’elecció de la clínica com a exemple de decisió no monetària 
 
En la nostra investigació hem pogut observar altres elements que ens indiquen que la 
donació d’òvuls no pot entendre’s com una decisió presa només pensant en els diners. A 
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Barcelona les compensacions econòmiques que ofereixen les clíniques van dels 900 als 
1100 euros. Tanmateix, les donants no valoren només la quantia de la compensació alhora 
d’escollir una clínica. En els seus relats afloren un gran nombre d’altres valors intangibles 
que tenen importància. 
“La segunda vez miré más opciones, porqué ya que estoy. Pero al final me 
decanté [per la mateixa clínica del primer cop], ya que aquí me han tratado 
bien, me ha ido bien y todo me ha salido bien. No va de 100€ sabes ya 
tampoco.”  
Ens explica la Monica (23 anys), una altra de les donants que tenia molta necessitat de 
la compensació econòmica (es trobava a l’atur amb un fill de 2 anys i explica que la seva 
raó per donar era poder comprar menjar i bolquers).  
En la mateixa línia s’expressa la Sara (25 anys), que relata que malgrat la compensació 
va pujar 100€ durant els anys en que va fer les seves cinc donacions d’òvuls, aquest fet no 
va ser important per ella:  
“Pues sí, van pujar 100€. Però bueno que jo crec que si fos 500€ o 600€ potser 
inclús també ho faria, ¿saps? No per que em paguin 1000€ diràs «ai mira, en 
tres setmanes cobro 1000€». Però tampoc es viurà d’això. No ho sé, que potser 
amb menys diners també ho hagués fet.” 
El tracte que reben les donants és un dels factors més determinants alhora d’escollir 
una clínica. Com explicàvem en el primer capítol, la Clínica Femin és la més ben valorada 
per les informants d’aquesta investigació. No és casualitat que sigui l’única clínica que basa 
la seva publicitat en l’agraïment cap a les donants i la que més atenció i seguiment els hi fa. 
La Ruth també afirma que va notar un canvi molt positiu quan va canviar-se de clínica per 
passar a ser pacient de Femin: 
“Y cuando te decidiste a cambiar de clínica, ¿fue porque habías visto que 
habían subido los precios y que había mejor oferta o cómo? 
Bueno, un poco de todo, también por el trato, porqué me trataban mejor... 
bueno me gusta más como me trata [la Clínica Femin], mucho más amables, 
porque hay gente que, bueno como en todos los sitios, que a lo mejor le pillas 
con el cable cruzado y... Y fue por eso, nada más. La verdad es que pensé un 
poco de todo, por qué pensaba que seguían con el mismo precio y tal pero luego 
vi que lo habían subido un poco más y todo... y a ver, te ayuda, ¿no? Pero ya ves 
tú, 100 euros más, tampoco es...“ 
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Per resumir-ho, diríem que, segons el que hem pogut observar a partir de les set 
informants donants d’òvuls que han participat en aquesta investigació, la idea de fer-se 
donant d’òvuls ve donada a partir d’una necessitat econòmica que s’emmarca en un 
context de precarietat.  
És a dir, que la decisió de donar òvuls es pren inicialment pels beneficis tangibles que 
aporta: la compensació econòmica, i es valora també la informació acurada sobre la seva 
salut que reben en el procés.  
Pel que fa als beneficis intangibles, el sentiment de satisfacció moral per haver realitzat 
una acció solidària cap a una altra dona esdevé imprescindible per la creació del relat en el 
seu conjunt.  
Tots els possibles desavantatges tangibles i intangibles no podrien compensar-se 
només amb la retribució per la donació. En canvi, la satisfacció d’haver pogut ajudar i la 
creença de que les dones receptors estaran agraïdes, sí que apaivaga els mals que pot 
comportar la donació (riscos per la salut i el judici extern principalment). Ja que mentre 
1000 euros és una xifra concreta, la possibilitat de poder tenir un fill té un valor 
incalculable. I del fet que un fill és el do per excel·lència (Godbout, 1993: 60), les donants 
no poden elles mateixes tampoc viure-ho només com una transacció econòmica.  
3.6. Substància i símbols de parentiu  
 
Schneider va ser el primer antropòleg que a través American kinship (1980) i A critique 
of the study of kinship (1984) i va revelar que el parentiu basat en la biologia no era 
universal. Ell va defensar que, de fet, el parentiu basat en la biologia era més aviat 
exclusivament occidental. Dissociava així la naturalesa i la cultura. Segons ell, cada sistema 
de parentiu es basa en un element que el simbolitza. La transmissió de sang, de gens o el 
treball en una mateixa terra, en són alguns exemples.  
Tanmateix, l'arribada de les tecnologies de reproducció assistida va fer trontollar de 
cop el que ja semblava una evidència i la teoria del parentiu de Schneider va posar-se en 
qüestió. Si la biologia és (com diu Schneider) l’única base del parentiu occidental, què 
passa quan a través de la reproducció assistida es trenca aquesta "cadena genètica"? Quin 
sentit tindria que tants milers de parelles s'hi sotmetessin si el fet de no compartir codi 
genètic fes desaparèixer el llaç de parentiu?  
En aquest punt és interessant fixar-nos en la proposta que va formular Marilyn 
Strathern (2005) sobre aquest aparent canvi de paradigma. Segons ella, el canvi es troba 
en el fet que a partir del segle XX les novetats científiques han necessitat marcs morals 
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nous que han hagut d’inventar-se i aplicar-se per primera vegada. Per tant, segons 
Strathern, ara el que és o no és "natural" és una qüestió que s’escull. D'aquesta manera els 
subjectes s’apropiarien d'una interpretació científica determinada que els fes possible i 
acceptable el que desitgen fer. Les etnografies de Marcia Inhorn com ara Local Babies, 
Global Science: Gender, Religion, and In Vitro Fertilization in Egypt (2003) sobre les 
experiències de infertilitat en el món musulmà i les TRA són un bon exemple de la 
resignificació de la ciència que duen a termes les parelles per poder casar els desitjos 
personals de paternitat i maternitat amb les normes d’un context cultural i religiós. 
Els discursos en els quals se sustenten els nous marc morals no es formulen a nivell 
individual. Els avenços en biotecnologia són discutits per filòsofs, metges, biòlegs i 
advocats per reflexionar sobre les noves relacions entre cultura i natura. Aquest diàleg en 
l'arena pública fa que prendre decisions sigui difícil, com explica Strathern, ja que 
imaginem que construiran i afectaran el tipus de persones que som i la manera en què 
escollim ser "humans". El debat de la biotecnologia és, de fet, un debat sobre els límits de 
la humanitat (2005:18). 
Rayna Rapp va catalogar a aquestes persones que prenen decisions que mai havien 
estat preses abans com a “pioneres morals” (1987). Tal i com Sara Franklin expressa: 
"Estem involucrats en quelcom familiar, universal i fins i tot tradicional: la negociació dels 
trets socials i naturals del parentiu" (1993: 101)8. 
En relació a la investigació aquí presentada ens plantegem si la donació d’òvuls, en tant 
que donació de substància de parentiu occidental (Schneider, 1980), pot crear llaços de 
parentiu. Si segons Franklin (1993) i Strathern (2005), els nous marcs morals i definicions 
del que és natural són negociades i resignificades, entendríem que les donants que han 
escollit lliure i altruísticament oferir aquest do, no es recolzarien en una visió que 
relaciones el vincle genètic amb al parentiu, o que si més no, no tindrien problemes amb 
els llaços que es poguessin generar. Ja que si fos així no sembla probable que oferissin 
aquest do. Tot i així, aquesta idea és complica quan tenim en compte que a Espanya 
aquesta donació és compensada econòmicament, on entenem que una persona amb molta 
necessitat econòmica podria donar òvuls malgrat la donació li generés un conflicte intern 
que xoqués amb les seves visions de la família. 
És el cas d’una de les donants, la Diana (28 anys), que destaca que la seva necessitat 
econòmica era molt forta i que va veure la donació d’òvuls com a únic recurs del moment. 
Encara avui, 6 anys després de la seva donació, sent inquietud davant la idea de tenir un 
                                                             
8 Traducció pròpia del text en anglès.  
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fill o una filla en algun lloc del món. En el seu cas, la vinculació de la transmissió amb la 
maternitat estava present, i ens explica que fins i tot a vegades es fixa amb els nens i nenes 
pel carrer si veu que no s’assemblen als seus pares i que tenen trets semblants als de la 
Diana. 
Per la seva banda, Bestard, Orobitg i Salazar sostenen que és de fet la compensació 
econòmica la que “desustantiva” la cosa donada i contribueix així a fer-la pensable en tant 
que transacció econòmica. Segons els autors, la compensació ofereix a la vegada una 
solució alternativa a la creació d’una relació de parentiu de manera que es dona un 
desplaçament contextual de la substància del parentiu dels òvuls, els cromosomes i els 
gens a les relacions emocionals i quotidianes que les mares receptores tindran amb els 
seus fills o filles (2013: 98).  
En la nostra investigació hem pogut comprovar que efectivament, el llenguatge 
econòmic intervé quan afirmen que no consideren que els fills nascuts de la seva donació 
siguin “seus”.  Tanmateix, en 6 dels 7 casos, les donants asseguren que inicialment no 
tenien ja cap conflicte amb els vincles que la seva donació establiria. La majoria de les 
informants coneixien casos d’infertilitat més o menys propers en la família o els amics i 
mostraven sensibilitat en relació al problema de les persones infèrtils. Diguéssim que la 
substància del parentiu s’havia desplaçat dels gens i la sang al desig de la maternitat, la 
criança i la gestació abans de decidir fer-se donants.  
Monica, 23 anys:  
“Son suyos. No es un tema que dices... no es lo mismo decir lo llevó dentro 9 
meses y lo tuvo que dar. No, no es lo mismo. Es un tema totalmente distinto. Tú 
lo haces y ya está, te dan tu recompensa y adiós. Como aquel que dice, 
tampoco... (...) Realmente su madre es su madre porqué han nacido del vientre 
de ella los nueve meses. Es lo que decía antes, que no han estado en mi vientre. 
Es simplemente pues esa mujer por cuestiones de la vida no ha podido hacerlo 
por sí misma y es como un apoyo.” 
En aquest fragment de l’entrevista amb la Monica veiem com la compensació 
econòmica insereix la seva donació d’òvuls en una cadena reproductiva. Ella ens parla de 
la gestació com a veritable substància de parentiu.  





Sara, 25 anys: 
“(...) mai pensaré que és el meu fill, no? «No és el meu fill, és el teu fill perquè tu 
l’has tingut a la teva panxa, tu… a part de tindre potser els meus òvuls però 
també ta mare ha ficat tot lo demés, no?». Llavorens mai pensaré això.” 
Olga, 21 anys:  
“(...) no lo voy contando por ahí pero o sea mis amigas o lo que sea siempre 
queda esa parte de lo moral, estás dando a tu hijo y tal, y es que yo no llego a 
esa parte. Bueno, está bien que no me haya quedado mal o que no le dé más 
vueltas, por eso, pero es que yo veo que sí, son mis genes, pero también veo a 
mucha gente en la calle que digo «hay, estas chicas se parece a no sé quién» o 
«esta chica se da un aire a mi» son tonterías pero que no me voy a quedar 
pensado en he dejado un hijo por ahí.(…) A ver, que hay opiniones para todo 
pero de mente un poco cerrada, por qué entonces si todo pensáramos así la 
gente que no puede tener hijos... ya está. Y ahí pienso que también madre es la 
que pare y la que luego encima lo cría. Y en este caso lo pare porqué encima las 
que adoptan tampoco pueden tener la sensación de que lo han llevado.” 
L’Olga (21 anys) fa referència també a la poca importància que té la transmissió 
genètica i la redueix a les semblances físiques. Igual que les dues anteriors, dibuixa la 
gestació i la criança com a vertaderes substàncies del parentiu “modern”. I titlla a qui no 
ho pensi així de “tancat de ment”. Aquesta reivindicació d’una moral moderna que 
expressen diverses de les informants en els seus relats té també una importància especial 
pel que fa a la conceptualització de la seva donació. Més endavant ens ocuparem de les 
implicacions que aquesta concepció genera en debats més globals sobre la donació d’òvuls.  
3.7. Un esgraó de la cadena reproductiva 
 
La maternitat, el conjunt de tasques associades a la mare i tradicionalment unificades 
en una sola figura, es troba avui fragmentada en tants bocins com esferes hi ha. La dona 
que posa la càrrega genètica, la que el gesta, la que el cria i la que li dona estatus social, són 
avui funcions que poden ser realitzades per persones diferents. 
Les donants d'òvuls semblen ser molt conscients d'aquests diversos estadis en la 
procreació, i és per això mateix que la majoria d'elles se senten en un esgraó de la cadena 
reproductiva. En el seu estudi comparatiu entre donants d'òvuls i d'esperma a Amèrica, 
René Almeling (2014) observa que a diferència del que es pot creure inicialment, els 
homes són molt més susceptibles a mostrar vincles de parentiu en relació a la seva 
donació de semen que no pas les dones. Segons l'autora, els homes no solen mencionar el 
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cos de les receptores com a part del procés, mentre que les dones posen molt de èmfasi en 
el fet de que l’embrió creixerà en el cos d'una altra dona. Almeling també observa que 
mentre totes les dones fan una separació entre la maternitat biològica i la social, només 
alguns homes la fan. 
Els homes donen per fet que de la seva donació en sortirà un fill o una filla, mentre les 
dones només veuen la possibilitat de que pugui iniciar-se la cadena reproductiva, plena 
d'altres estadis en els que ja no participen: 
CONCEPCIÓ DE LES DONES: 
Òvul –>? Fertilització -->? Implantació -->? Embaraç -->? Naixament -->? Criança 
 
CONCEPCIÓ DELS HOMES: 
Esperma --> Fill 
 (Almeling 2014: 159) 
Almeling apunta a una explicació interessant sobre com s'ha concebut històricament la 
contribució de l'home i la dona en la procreació: mentre la mare s’ha relacionat amb la 
criança i el part dels fills, el pare ha representat la figura creadora i essencial (Delaney, 
1986: 495). És el que es pot veure quan es representa la contribució de l’home com a ésser 
que “planta la llavor” i la de la mare com la que posa la “terra” que la cultivarà perquè 
pugui créixer.   
De manera que la diferent percepció del vincle amb els fills nascuts de donant, per a 
homes i dones, seria una conseqüència de la visió de que els pares són “creador” i les 
mares són “criadores”. Ja que els homes que no crien, són pares igualment, mentre que les 
dones que no crien són titllades de males mares. Per això, si les donants d'òvuls es 
consideressin mares, serien les pitjor mares del món, perquè no només no haurien criat els 
seus fills, sinó que els haurien “venut”. 
Confirmant la tesi de Almeling, només dues de les set informants de la nostra 
investigació han expressat vincles de maternitat en relació a la seva donació: la Noa (24 
anys) i la Diana (28 anys). Les seves formes d’entendre la maternitat que els ha generat la 
donació, però, són molt diferents l'una de l'altre. 
La Noa, nascuda al Brasil, es va divorciar del seu marit amb 22 anys poc després de 
venir a Espanya de vacances. “Dije, quiero estudiar y ver el mundo. Y él es muy 
acomodado”. Després d'això tots els seus esforços van anar dirigits a fer-se un lloc a 
Espanya, aconseguint, en primer lloc, la ciutadania italiana, que comportava tràmits molt 
cars (motiu pel qual va fer-se donant d’òvuls). En els seus plans de futur mai hi ha hagut 
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nens. De fet, té clar que no vol tenir fills. Gent del seu voltant, explica, la titllava d’egoista 
per aquesta raó. 
“Es por eso que me preguntan, ¿por qué? eres egoísta si no quieres tener hijos. 
Y yo «no quiero tener hijos », «quien sabe el futuro, más adelante puedo 
adoptar, puedo hacer una fertilización, puedo hacer muchas cosas, ¿sabes?» y yo 
digo, no, no, no quiero. Es por eso que opté [per donar òvuls], por qué no 
quiero, no quiero ser egoísta al punto de no ayudar a otras personas, en el 
momento que ayudo también me ayudan, ¿sabes? Económicamente.” 
La Noa va trobar la manera de demostrar que no era egoista per no voler tenir fills, 
donant òvuls. Per ella es tracta d'una forma de maternitat que li ha permès complir amb la 
seva obligació social de ser mare juntament amb el seu desig de no tenir fills. 
“Es así, es muy loco digamos, más después que todo pasa y tú tienes tu dinero y 
piensas que dentro de unos meses alguien va a andar por la calle con tus 
características genéticas y te quedas, buh ¡imagínate! Tu no quisiste tener hijos 
más de una manera u otra tienes, ¿sabes?” 
La Noa explica tot això emocionada i somrient. El fet de sentir que la donació d’òvuls la 
fa ser mare no li genera angoixa, sinó excitació. En diferents moment de la conversa es 
mostra meravellada per les possibilitats de les tecnologies i es defineix com una persona 
amb la ment “oberta pel futur”. 
En el cas de la Diana (28 anys), en canvi, el vincle imaginari que va establir a partir de la 
seva donació va ser un procés més conflictiu. Tal i com ella explica al principi de 
l’entrevista, el seu motiu per donar òvuls va ser la necessitat dels diners. Per això, malgrat 
donar òvuls per ella significava tenir un fill que no cuidaria, ho va fer igualment. Considera 
que la seva necessitat era més gran que aquest “problema”: 
“Yo al principio me comía mucho la cabeza porque si, ¿sabes? Sería un hijo más, 
un hijo más. Pero que en cambio mi situación económica en ese momento no 
me daba por pensar esas cosas. Yo tenía mi hija y yo lo que quería era darle una 
habitación a mi hija porque en ese momento solo tenía mi cama. Por eso todo 
fue por motivos económicos. (…) A veces si me martirizaba un poco con el tema 
¿te imaginas que un día María [la seva filla] se encuentra con una chica parecida 
a ella por ahí? ¿O te imaginas que por motivos de la vida la María vaya a alguna 
universidad de aquí o de X país y se encuentre con alguien parecido a ella? ¿O 
como una chica que tenga sus rasgos o con alguien parecido con rasgos físicos 
de María? Entonces claro, un poco eso si me daba inquietud, pero claro, lo mío 
era la necesidad económica. Era mis hermanas y mi madre quienes sufrían en 
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ese sentido de es que vas a tener por ahí hijos, ¿sabes? O que María puede 
encontrarse con algún hermano de ella. O a veces ya yendo a lo más pesadas, 
imagínate que se líen o no sé qué. ¿Sabes? Pero claro, mi madre decía, “es que el 
mundo es un pañuelo, no te puedes imaginar donde pueden estar estos niños” 
si es que alguno fecundó. 
P: ¿Y a parte de lo que ellas te decían, a ti también te preocupaba todo eso? 
Sí. Ya después, claro, porque estas con tu madre, tus hermanas, y te lo están 
diciendo continuamente, continuamente, continuamente, y luego da la 
casualidad de que ves las noticias9 y resulta que dos chicas se encontraron en la 
misma universidad, porque una de ellas nació por su padre y todo lo demás y la 
otra fue por inseminación, y entonces claro, eran exactamente iguales. 
Físicamente eran muy iguales y claro, da la casualidad de que habíamos visto 
esta noticia, y ellas seguían ahí. No sé, imagínate que María se encuentre con su 
hermana en el metro. Imagínate que María se encuentra con su hermana en la 
discoteca o con su hermano… o imagínate que se encuentre con alguien muy 
parecido a ella por ahí.” 
En aquests fragments extrets de l’entrevista amb la Diana podem veure com existeix la 
concepció del parentiu que vincula la maternitat a la transmissió genètica i com li genera 
conflictes morals. Sobre les qüestions de desigualtat social i precarietat en les donants ens 
n’ocuparem més profundament en el pròxim capítol. El que més ens interessa d’aquest 
fragment en relació al parentiu és el tema de l’incest.  
Sorprenentment, es tracta de la primera informant que menciona l’incest com un dels 
problemes de la donació d’òvuls. Sense tenir-ne certesa empírica, suposem que el fet que 
aquest tema no surti en la majoria d’informants es deu justament al fet que les donants no 
desenvolupen llaços de parentiu amb els nens i nenes nascuts. Entenem doncs que si la 
donant no es reconeix com a mare tampoc pot arribar a reconèixer el seu fill o filla com a 
germà o germana de la persona nascuda de la donació, de manera que l’incest quedaria 
anul·lat. Tanmateix seria interessant dur a terme una investigació concreta més profunda 
sobre la qüestió de l’incest, considerada la gran prohibició del parentiu en totes les 
societats, que no té un lloc clar en la donació de gàmetes. 
El que el testimoni de la Diana sembla indicar-nos és que si donar òvuls pot no generar 
vincles de parentiu al estar formulat sobre nous marcs morals que superen el parentiu 
                                                             
9 Es refereix a una notícia que va aparèixer en diversos mitjans de comunicació. Deixem aquí el link 





vinculat a la transmissió genètica, en el moment en que la necessitat econòmica és 
imperiosa no hi ha marge per reformular conceptes, sinó que s’accepten els conflictes que 
pugui generar entenen que són preferibles als problemes econòmics. 
 “En Latinoamérica somos muy creyentes, ¿no? Entonces claro, te pones a 
pensar, Dios no quiera que tenga hijos por ahí, claro pero aquí cambias el chip, o 
sea sí, yo creo en Dios y todo lo demás, pero es que Dios no me va a traer 200 
euros para pagarme las facturas ahora mismo ¿sabes?” 
La necessitat de la Diana passa per sobre dels prejudicis de la seva família, del seu 
problema amb el parentiu (que s’expressa amb la seva por a l’incest) i de la seva pròpia fe.  
En l’apartat que segueix veurem que la majoria d’informants d’aquesta investigació 
presenten una contradicció. Per una banda, afirmen que no han creat llaços de parentiu a 
través de les seves donacions i es mostren capaces de superar la sang i els gens com a 
substàncies de parentiu. Per l’altre, però, donen molta importància al principi d’anonimat, 
i sovint pensen que si no hi fos, podrien arribar a tenir sentiments confusos sobre el seu 
rol en la vida dels fills nascuts de la donació.  
3.8. Salvades per l’anonimat! 
 
Molts països que havien adoptat l’anonimat en les donacions de gàmetes ara l’estan 
posant en qüestió des d’una perspectiva del que es consideren valors essencials de l’home, 
especialment els que toquen als seus orígens.  
Irène Théry (2009: 27) ens explica que França va modelar el seu enfocament sobre la 
donació de gàmetes (en aquell moment només d’esperma) sobre el protocol establert per 
la donació de sang. Tanmateix, els moviments per l’aixecament de l’anonimat van 
aconseguir que la donació en RA estigués considerada com un acte realment específic. Ja 
no s’acceptava reduir-lo al model de la donació de sang, ja que la donació en RA no implica 
només dues parts, sinó tres: el/la donant, la receptora i el fill o filla nascuda de la donació. 
L’efecte immediat d’aquest canvi de perspectiva és l’atenció presentada al fill, que havia 
sigut el “gran oblidat” de la perspectiva mèdica que assimilava la donació de gàmetes a la 
donació de sang.  
Podem parlar de dues teories que conviuen actualment en relació a l’anonimat en la 
donació de gàmetes.  
Per una banda la que presenta l’anonimat com una part natural de la reproducció 
assistida i no necessàriament conflictiva. Per explicar aquesta perspectiva ens recolzarem 
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en l’article Anonymat des gamètes (2012) de L. Bujan, D. Lelannou i J.-M Kunstmann. Els 
autors ens expliquen que sovint hi ha una confusió entre l'adopció i la procreació amb 
donants. Segons ells, però, les situacions són molt diferents: en l'adopció el nen o nena té 
una història prèvia normalment desgraciada (ha estat abandonat per les persones que 
l'han concebut), mentre que en la concepció amb donant el nen no existeix prèviament als 
pares que el criaran i no té cap altre història que aquella que els seus pares crearan. 
Els autors del text defensen que buscar els pares biològics en el cas de la donació no té 
res a veure amb la cerca dels pares biològics en l'adopció. Malgrat en diversos països han 
sorgit associacions de fills nascuts de donants per lluitar contra el principi de l'anonimat, 
aquesta “cerca dels orígens” només representaria una biologitsació dels llaços de parentiu 
que es dona quan els pares social no arriben a exercir realment de pares. És a dir, els 
autors consideren que aquesta cerca dels orígens té com a punt de partida uns pares 
socials que no han sabut ocupar el seu lloc. 
Els autors insinuen que malgrat no hi ha prou estudis per concloure-ho, la majoria de 
fills que estan a favor de la supressió de l’anonimat han tingut històries familiars fallides i 
normalment s'han assabentat de la seva concepció de forma tardana i traumàtica. Segons 
ells, això passaria quan els pares socials no han passat el dol de la fertilitat natural i per 
això mai han revelat la veritat sobre els seus orígens al fill o filla. Aquesta malentesa 
paterno-filial portaria als fills a buscar els seus "veritables" pares, ja que els “socials” els 
haurien fallat. Segons aquesta lògica, diuen, la cerca dels orígens no es donaria en aquelles 
famílies on el pare o la mare hagués passat el dol de la fertilitat i que per tant la forma de 
concepció del fill mai hagués estat un secret. El problema de la reivindicació de la 
supressió de l’anonimat segons ells resideix bàsicament en el secret.  
A la vegada es recolzen en la idea de Titmuss (1971) que el do universal es 
indissociable de l’anonimat. L’anonimat del receptor en relació al donant i a la inversa 
constitueixen la garantia de la seva independència respectiva. Cal remarcar, però, que 
Titmuss parlava de la donació de sang, que com hem vist abans, no està dotada de la 
especificitat que sí que té la donació de gàmetes.  
A l’altra banda de la balança tenim a aquells que defensen que l’anonimat en la donació 
de gàmetes és la negació d’un dret universal de tots els humans. La negació al que tota la 
resta d’humanitat té, un relat previ a la seva existència. Per explicar aquesta visió ens 
recolzarem en l’autora francesa Irène Théry que ha dedicat part dels seus estudis a 
l’anonimat en les donacions de gàmetes.  
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L’autora fa una distinció entre la “donació de procreació” i la “donació d’engendement”, 
termes que es fan servir indistintament a França i que porten a confusió. Ella prefereix 
parlar “d’engendrament” en comptes de “procreació” perquè l’engendrament no es pot 
reduir a un conjunt de actes biològics, sinó que està adscrit en un context. (2009: 30).  
Théry basa la seva defensa de la supressió de l’anonimat a la perspectiva del fill i dels 
seus drets vulnerats. Tal i com ja apuntava Rayna Rapp (1995: 7), diu que la reproducció 
assistida separa les persones que donen de les que reben mitjançant una insensibilització 
del cos de les donants. De manera que sembla que les clíniques siguin propietàries de les 
gàmetes i que gràcies a la seva “ars medica” aconsegueixen l’embaràs d’una dona. 
L’anonimat seria una manera de “purificar” el material genètic de qualsevol empremta 
humana.  
Segons Théry, les reivindicacions contra l’anonimat mostren el patiment pel muntatge 
ideològic i jurídic que pretén transmetre als fills la idea de que han nascut d’una persona i 
d’un “material”, cosa que ella titlla de “violència legal”. Ens mostra que l’anonimat genera 
una tensió entre la divisió clàssica entre la paternitat “biològica” i la “social”, que es veuen 
com a vies rivals per definir un pare o una mare vertadera. Seria doncs aquesta por a la 
pluriparentalitat la que estaria organitzada i negada en el model actual jurídic francès i 
espanyol: la norma de l’anonimat no només esborra els noms, sinó també les persones i els 
actes, i fa així innarrable una història.  
Contràriament a la tesis de  L. Bujan, D. Lelannou i J.-M Kunstmann (2012), l’autora diu 
que les protestes de les associacions que reivindiquen l’anul·lació de l’anonimat no s’estan 
entenent bé. Les seves peticions s’escapen dels esquemes clàssics de filiació, malgrat 
justament se’ls acusa de biologistes i naturalistes.  
“Es precís parar atenció a la identitat narrativa, si es vol comprendre el sentit 
de les reivindicacions actuals d’un drets als orígens sense aparentar que es creu 
en la recerca absurda d’un “inici” o un “fondament” primordial, quan més aviat 
l’objecte en joc d’aquestes reivindicacions es que tots siguin situats 
simbòlicament en la comú condició humana, la de la transmissió generacional 
doblement oberta a allò desconegut: la del passat i la del futur de la humanitat. 
Implica, ni més ni menys, que la condició de ser mortal, quan ens situem en 
l’interior d’un món humà significatiu que va començar abans del nostre 
naixement, que continuarà després de la nostra mort i que en el que hem de 
passar la nostra vida (Arendt, 1972).” (Théry, 2009: 38)10 
                                                             
10 Traducció pròpia de l’article en castellà. 
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Théry fa una comparació entre la legislació de la donació de gàmetes i la de l‘adopció i 
apunta que en el segon cas, ja s’ha entès que els pares “biològics” no representen una 
amenaça. El parentiu en les adopcions té un ordre molt clar i cadascú està al seu lloc. Per 
tant, es permet aquesta identitat narrativa als nens i nenes.  
Pel que fa a les donants d’aquesta investigació, només en un dels set casos la donant 
estaria a favor de la supressió de l’anonimat, o si més no, no afectaria a la seva decisió de 
fer-se donant d’òvuls. La resta presenten opinions molt significatives en relació a 
l’anonimat. La majoria apunten que l’anonimat és, de fet, allò que anul·la el parentiu amb 
més força. Creuen que de no existir, de poder conèixer els fills nascuts de la seva donació, 
podrien sentir que són “seus”. La impossibilitat d’imaginar-se la receptora i els fills les 
protegeix dels llaços de parentiu. Veiem doncs que tal i com apunta Théry, l’anonimat dóna 
vida al fantasma de la rivalitat entre els pares socials i els pares biològics . Una forma 
diferent de vincle entre donants i fills nascuts de la donació no és imaginable per la 
majoria d’elles.  
Marta, 21 anys: 
“¿Y por ejemplo te gustaría poder saber si funcionó? Tienes algún tipo 
de... 
Por una parte sí, por la otra no. Por la parte egoísta de saber si soy fértil y si ese 
tratamiento le fue bien a esa persona, pero es lo que decimos, si no quiero saber 
si... no quiero conocer a esa persona no puedo tampoco pretender saber si 
funcionó. También eso me comería la cabeza un poco.  
Por ejemplo si superas que salieron dos. ¿Entonces eso te comería la 
cabeza? 
Sí, pero yo prefiero no saberlo. Así como está la cosa ya está bien, y si lo hacen 
así por algo es. No es algo que yo quiera saber, la verdad, y ya está. Espero que 
funcionase, pero tampoco voy a... no es una cosa que dependa de mí, como no 
depende de mí, no pienso en ello, la verdad. Así ya está bien.” 
Veiem com la Marta creu que només el fet de saber si el tractament va funcionar o no ja 
la inquietaria i la faria pensar en les persones nascudes de la donació. Es mostra fins i tot 
defensiva davant la idea de poder saber si la seva donació va donar fruit. Com veurem en 
altres informants, sembla que considera que més enllà del servei que ella “presta” ja no li 
pertoca res més en la història de la persona que ha de néixer. 
De manera molt semblant s’expressa també la Mónica (23 anys): 
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“P: ¿Te gusta esta ley [sobre el tema de l’anonimat]? ¿No te importaría 
poder conocer o...? 
No, la veo bien y respetable porqué entonces si conoces a la mujer o a los niños 
ya sí que te comerías la cabeza de que son míos, ¿sabes? que se parecen a mí. 
Entonces ya... no. Hasta allí, hasta cierto punto ya no.” 
Altra vegada veiem com es fa servir la expressió “comerse la cabeza” per parlar del que 
els generaria la supressió de l’anonimat. El fet de veure la semblança del fill nascut de la 
donació amb la seva la faria sentir, pensa, que “són seus”. S’entreveu aquí una substància 
de parentiu que malgrat no ha estat expressada explícitament per les informants, 
emergeix quan parlem del tema de l’anonimat: la semblança física.  
L’Olga (20 anys) que des d’un principi es va mostrar totalment alliberada de qualsevol 
pensament que la vincules familiarment amb el resultat de la seva donació d’òvuls, 
considera que l’anonimat és molt important en el procés. Malgrat el seu convenciment, 
veiem que igual que passa amb Marta, la semblança, només perceptible si es pot veure al 
fill nascut de la donació, esdevé substància de parentiu i és el que creu podria fer que de 
cop se sentís part de la persona: 
“A ver, me gustaría saber si tuviera la oportunidad (no la voy a tener) si ha ido 
bien, en plan el embarazo, si ha conseguido quedarse embarazada y tenerlo 
pero no me metería en «hay te ha salido guapo, feo, es chico, es chica, como les 
has llamado» no. No por nada, sino porque tampoco creo que me importe, 
tampoco voy a desto...Y también te digo que tu imagínate de aquí 10 años, ¿no? 
supongo que eso habrá tirado para adelante, la persona tendrá 10 años o lo que 
sea, no me gustaría tampoco ver una foto suya. Una cosa es no querer saber, 
que no te moleste ni que... que tengas la conciencia tranquila, de que has hecho 
bien, tal y cual. Pero tampoco nos pasemos, ¿sabes lo que te quiero decir? como 
«¡hay pues preséntamela! ¡O vamos a ver una foto! o ¡cuenta...!», no. No por 
nada porqué es suyo, se lo he dado, para ti, y yo ya no tengo nada que ver yo ya 
he acabado, ya está. (...) A mí tampoco me gustaría ni a ese bebe ni verlo crecer, 
ni ver que se parece a mi padre. 
P: Tú lo prefieres así ¿no? Hay otros países que por ejemplo se puede. Si el 
niño quiere algún día puede simplemente saber quién donó, pero tu 
prefieres que sea totalmente anónimo ¿no? 
Hombre, claro, tu imagínate que luego sale famoso, o sale artista o atleta y le 
dan el premio no sé qué tampoco quiero saberlo, ¿sabes?” 
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La compensació econòmica, com hem vist anteriorment, fa de punt i final de la seva 
participació en la procreació de la persona (Orobitg; Bestard; Salazar, 2013). Els diners 
delimiten la seva part, la fan finita i separable de la resta de esgraons que componen la 
cadena reproductiva. L’aixecament de l’anonimat, en canvi, tindria l’efecte contrari. 
Convertiria la seva acció en una part inseparable de la persona nascuda, sense possibilitat 
de cosificar la seva donació o delimitar-la a un esgraó de la cadena reproductiva. Aquesta 
totalitat, aquest context permanent que sempre es trobaria en la donant d’òvuls, és el que 
moltes donants rebutgen. Se senten més còmodes amb un paper secundari en el qual 
assumeixen que la seva participació en el procés és petita en relació al conjunt.  
En el cas de la Noa (25 anys), la supressió de l’anonimat seria un problema en el sentit 
de que el seu desig és no ser mare. La seva por resideix, doncs, en que si la donació no fos 
anònima, el fill o filla podria reclamar la seva maternitat i posar-la justament en la situació 
en que no vol estar. Veiem molt clar en aquest cas que l’anonimat la salva de la 
responsabilitat que ella atorga als llaços de parentiu, incapaç d’imaginar una altra forma 
de relació o aproximació diferent: 
“(...) si me dijeran "¿quieres que sea anónimo o no?" tal vez diría que no, más no 
sé, si la persona contesta legalmente, imagínate que gano la primitiva y vienen 
por derecho «ay mi madre». No, no quiero que... (...) decidí realmente no tener 
hijos y no quiero que alguien sepa que...” 
L’única informant que va mostrar-se relaxada davant la idea d’una donació sense 
anonimat va ser la Sara (25 anys):  
“(...) si fos aquí i el nen amb 18 anys vol saber-ho, no m’importaria eh. “Pues si, 
vaig donar jo. Gràcies a això tu ara estàs aquí, no?”. Llavorens si no 
m’importaria, ¿per què no?” 
La Sara mostra el sentiment de plurimaternitat del que parla Théry. Veiem que la idea 
de poder conèixer el fill nascut de la seva donació no li genera inquietuds ni sentiments de 
rivalitat entre amb la família social. En canvi, simplement se situa a ella mateixa formant 
part de la història de la persona que ha de néixer.  
Analitzant les respostes de les donants en relació a l’anonimat podem aventurar que 
malgrat les informants es defineixen com a persones modernes pel fet de donar òvuls, en 
la majoria segueix existint el fantasma de la família genètica vertadera. Les implicacions 
que imaginen que aquests vincles podrien generar les fa preferir una donació anònima. 
Suposen que si no ho fos, se’ls faria més difícil fer la separació entre la seva contribució i la 
maternitat, cosa que demostra les dificultats de concebre un altre tipus de relació amb un 
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fill o una filla nascuda de donació que no sigui la dels sentiments materns davant, per 
exemple, la semblança física amb elles. 
L’anonimat en les donacions de semen durant el segle XX tenia una raó de ser molt 
clara. Els pares social no tenien la intenció de revelar la inseminació al fill o filla ni a ningú, 
sinó que justament era anònima per protegir al pare de l’estigma de la infertilitat i per 
protegir al fill de l’estigma de la il·legitimitat. L’anonimat era doncs una maquinària 
pensada per amagar una incapacitat socialment no acceptada. A dia d’avui, però, moltes 
parelles opten per revelar els orígens dels fills i filles i cada vegada es fa més evident que el 
sistema de l’anonimat en les donació no encaixa bé. 
Tal i com apunta Théry (2009), pensem que el principi de l’anonimat en les donacions 
de gàmetes no és la conseqüència de la por a que es creïn llaços de parentiu, sinó la seva 
causa. L’anonimat és vist com a mecanisme per negar els vincles de parentiu que 
suposadament es crearien entre mare o pare i els fills genètics, i així és com ho perceben la 
majoria d’informants d’aquesta investigació. A través del secret de l’anonimat es genera el 
fantasma de la família genètica vertadera i la por a que pugui entrar en competència amb 
al família social.  
3.9. Conclusions 
 
En aquest capítol hem observat que la donació d’òvuls és una decisió que s’emmarca 
dins d’un context de precarietat i que és motivada per una necessitat econòmica concreta. 
Tanmateix, no pot entendre’s només des del prisme de l’interès econòmic. Si la necessitat 
és el motor de l’acció, la solidaritat és el nucli de significat més fort. L’altruisme es 
converteix en un terreny confortable per les donants on poden definir-se com a persones 
compromeses i modernes. En els seus relats, la donació òvuls es converteix en la millor 
manera de posar solució al seu problema econòmic: ajudant a altres persones.  
Les tres obligacions del do segons Mauss (donar-rebre-retornar) tenen lloc en la 
donació d’òvuls, i malgrat l’anonimat no permet “retornar” el do, aquesta obligació queda 
substituïda per un sentiment de satisfacció moral que senten les donants per haver estat 
solidàries. Aquest retorn del do és en part impulsat per les clíniques en els seus missatges 
publicitaris, on sovint s’hi mostren imatges de suposades receptores donant les gràcies a 
les donants pel do rebut. Aquesta gratitud imaginada és una de les compensacions no 
econòmiques més fortes per elles durant i després dels procés.   
L’elecció de la clínica on fer la donació no es basa únicament en criteris econòmics, sinó 
que hi ha altres factors que hi intervenen. Tal i com hem vist, el tracte que reben per part 
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dels professionals del centre és molt important. També els informes mèdics sobre la seva 
salut esdevenen altres factors significatius per les donants.  
Prèviament a la donació, la majoria de les donants ja havien superat la visió que vincula 
el parentiu a la transmissió genètica. Normalment per casos d’infertilitat en els seus 
cercles, la substància del parentiu es trobava desplaçada dels gens al desig de maternitat, 
la criança i la gestació. En aquest sentit, donen molta importància al cos de la receptora 
com a protagonista del procés. La compensació econòmica, a més, les ajuda a dur a terme 
una desapropiació simbòlica del material genètic donat fent més senzill situar-se en un 
esgraó d’una cadena reproductiva llarga i incerta. 
Tanmateix, també hem observat que quan la necessitat econòmica és molt forta hi ha el 
risc que la persona que decideix dur a terme la donació no hagi superat la transmissió 
genètica com a substància de parentiu i que per tant creï vincles imaginaris que li resultin 
conflictius. En casos com aquest, hi pot aparèixer per exemple, la por a l’incest.  
L’anonimat vigent a Espanya en relació a la donació de gàmetes actua com a mecanisme 
de negació de parentiu. La majoria de donants volen que la donació d’òvuls segueixi sent 
anònima, ja que pensen que de no ser-ho podrien crear vincles de pertinença amb els fill 
nascuts. Sovint apunten a la semblança física com a aspecte que les faria sentir que els fills 
són “seus”. D’aquesta manera veiem com, malgrat les donants es defineixen com a 
persones modernes amb marcs morals nous, la imatge de la família genètica vertadera 
segueix existint de fons.  
L’anonimat dóna vida al fantasma de la rivalitat entre la família biològica i la família 
social. La majoria de donants no són capaces d’imaginar sentiments que no siguin els 
maternals si poguessin conèixer les persones nascudes de la seva donació. La 
pluriparentalitat ordenada i no conflictiva (com ja la veiem en les adopcions en relació als 
pares socials i als biològics) no és concebible per elles. Tanmateix, en la línia de Théry 
(2009), creiem que l’anonimat no és una conseqüència de la visió de la família genètica 










Vam conèixer a la Diana gràcies a un comentari que va posar al Facebook el 12 d’abril 
de 2014. L’Institut Gynesis havia publicat un anunci per captar donants que tenia 
centenars de comentaris. A la cerca de dones que haguessin donat per poder realitzar 
aquesta investigació, ens vam entretenir a llegir el fil de conversa que l’anunci havia 
generat. És així com ens vam topar amb el comentari de la Diana:  
“Creo que cada una habla por sus experiencias, yo doné hace 5 años y lo hice 
porque en realidad me hacía falta el dinero y esa era la única solución que 
encontré para solventar los gastos que tenía, a partir de la extracción me 
empecé a encontrar muy mal, tenía mucho dolor en los ovarios muchísimo 
malestar la verdad que llegué a encontrarme fatal, pero tengo que reconocer 
que fue la única manera de comprar cosas que mi hija necesitaba. Alguna vez he 
querido volver a hacerlo, pero tengo mucho miedo de volver a pasarlo mal.” 
La seva intervenció tenia 6 “m’agrades”. Amb l’esperança de que accedís a fer una 
entrevista per la investigació, li vam escriure un missatge a través de Facebook. Al cap de 
poc va respondre que estava disposada a ajudar-nos, i tot i que en aquell moment vivia a 
Gelida, ens va avisar quan va baixar a Barcelona per poder fer l’entrevista.  
A proposta seva vam quedar al centre comercial Heron City, on esperava puntual 
acompanyada de la seva filla, la María, de 8 anys. Era el dia que les escoles celebraven 
Haloween, i la nena anava disfressada de morta vivent, amb una cicatriu dibuixada a la 
cara, una camisola blanca i una perruca blava.  
La Diana ens explica que és d’Equador i que té 28 anys. Quan va donar, però, en tenia 
22, i la seva filla només 2 anys. 
“Comenté [a Facebook] porqué que yo después de lo que me hice, de la 
extracción yo empecé a tener un poquito de complicaciones. Lo hice, como digo 
en el comentario, por razones económicas. Y me lo pensé un montón, 
muchísimo. Porque decía “tener un hijo mío por ahí”, ¿sabes?” 
La raó per la qual va decidir fer-se donant va ser la necessitat econòmica, tal i com ens 
diu en diverses ocasions. Concretament per comprar els mobles de l’habitació de la seva 
fillaa quan van mudar-se de casa amb el seu marit.  
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“Vivíamos juntos pero el único ingreso económico venía de él y teníamos un 
piso de 750€. Él ganaba 1200€ me parece. Y entonces claro. No llegaba con 
750€ a facturas, comida más X cosas, algún que otro crédito y cosas por el 
estilo. Y claro, no nos llegaba y yo vi que era la única salida y la única manera de 
tener al menos una habitación para ella [la seva filla María] (…) 900 euros que 
los invertí con muebles para la casa.” 
Però per entendre el context de la historia de la Diana cal que retrocedim una mica més 
en el temps, quan el pare de la Diana va emigrar a Europa el 1999. La idea era aconseguir 
tots els diners que pogués en dos anys i després tornar a Equador. Va ser el moment en 
que Equador va fer el canvi de moneda de sucres a dòlars en un intent de reflotar una 
economia marcada per la devaluació de la moneda i la inestabilitat dels mercats. 
Tanmateix, un cop allà els plans de la família van canviar. Al cap d’un any i mig, la mare de 
la Diana va venir també a Espanya, i un any després, hi va anar també la seva germana 
gran. Finalment va ser el torn de la Diana i la seva germana petita, que vivien amb la seva 
àvia. La Diana, però, no volia marxar sota cap circumstància. Li quedàvem dos mesos per 
graduar-se a la branca científica i començar les classes preparatòries per entrar a una 
universitat de la ciutat principal d’Equador, Guayaquil, on volia convertir-se en psicòloga. 
No obstant, la decisió corria pressa, ja que a la Diana li quedava poc per complir els 18 
anys i ser major d’edat, cosa que faria que ja no pogués recolzar-se en el pla de 
reagrupació familiar que oferia Espanya per les famílies amb fills menors que vivien a 
l’estranger.  
La pressió dels seus pares va ser forta i finalment es va cedir. Va deixa a Equador els 
seu somni de convertir-se en psicòloga, la seva parella, els seus amics i la seva banda 
bastonera. L’adaptació va ser dura:  
“Me vine aquí a encerrarme en una capsula, porque no salía, no tenía amigos, lo 
pasaba fatal, lloraba un montón... Vamos que no salía ni de la cama a lavarme 
los dientes. Me quedé encerrada, mi hermana trabajaba, la otra estudiaba, mis 
padres trabajaban… claro ellos también tenían que trabajar. (...) No me 
acostumbraba al frio, para mí el frio era algo letal. Para mi levantarme y sentir 
el helado de la calle era una cosa horrible, para mí era como un castigo. Porque 
claro vives siempre en un clima más templado, más tropical, donde sientes frío 
pero es una mínima de frío, calor pero sientes una mínima de calor y venir aquí 
a morirte de frío o a asarte de calor era una cosa horrible. Me costó muchísimo, 
muchísimo, muchísimo. Yo creo que todo cambio cuando conocí a mi marido.” 
Efectivament, quan va conèixer al seu marit va acabar la seva clausura. Ens explica que 
el seu pare era molt protector i que per això fins i tot s’escapava de casa per veure’l. Tot va 
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anar inesperadament ràpid des d’aleshores. Tant, que al cap de dos mesos d’haver-lo 
conegut es va quedar embarassada. La seva por més gran aleshores era la reacció del seu 
pare:  
“Yo quería abortar yo, pensaba mucho y yo le decía vale, yo tengo el bebé y te lo 
llevas tú [la seva parella], porque yo tenía mucho miedo de la reacción de mi 
padre, o sea, mi padre era en plan «no se muevan de aquí» o «no vayan a tal 
sitio porque puede pasar esto», «no porque puede pasar lo otro». O en plan «no, 
tú no vayas a la discoteca, que vayan tus hermanas, pero tú quédate aquí, 
hagamos algo de cenar para tu mama para ti para mí».” 
Efectivament el seu pare va plorar molt quan va saber que la Diana estava 
embarassada, i ella va sentir-se molt culpable. Ens explica, però, que el temps ha posat les 
coses a lloc i que a dia d’avui els seus pares se senten feliços de tenir una neta. De seguida 
van posar-se a treballar tots dos i van anar a viure junts.  
Des de llavors la Diana ha sigut cambrera de diferents locals i la petita família ha passat 
anys més aviat inestables, ja que sovint els passava que quan un trobava feina, l’altre la 
perdia. Donar òvuls va ser doncs una de les tàctiques11 que va dur a terme la Diana per 
pal·liar una necessitat concreta del moment. No s’imaginava però els problemes de salut 
que tindria després de la donació. Al cap de dues setmanes de l’extracció va començar a 
sentir dolors molt fort a la vagina i a l’úter. 
“Me dolía mucho sentarme, me dolía mucho hacer fuerza porque sentía que 
cuando hacia presión con el abdomen lógicamente hacia presión con los 
músculos de aquí abajo del útero. No podía levantar peso porque me dolía. Me 
dolía muchísimo. Entonces claro, aquí es cuando me dijeron que yo ya tenía 
algo. Pero claro, yo tenía algo pero la clínica no se hacía responsable de nada. 
Porque ya me hicieron la extracción y que ya estaba todo hecho.” 
Res pot confirmar la relació entre la donació i els problemes que va tenir 
posteriorment, com li van dir des del principi, però ella afirma que està segura que no va 
ser una coincidència.  
La història de la donació de la Diana s’emmarca en un context en el que interseccionen 
el seu drama migratori transnacional, una situació de precarietat laboral i una situació de 
precarietat juvenil. Com hem vist en els capítols anteriors, a més, per ella donar òvuls 
significava tenir un fill més al món. Tanmateix, considera que la necessitat del moment la 
                                                             
11 Utilitzem aquí la definició de “tàctica” proposada per De Certeau (1984: 37), com a acte que pren 
cos davant la falta d’un poder real: “L’espai de la tàctica és l’espai de l’altre. Ha de jugar en i amb un 
terreny que se li ha imposat. (...) En definitiva, la tàctica és l’art dels dèbils.“ 
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va deixar amb poc marge de decisió. Davant les dificultats per cobrir les necessitats 
bàsiques de la seva filla va decidir participar en el procés de reproducció d’una altre dona. 
En aquest capítol inserirem la donació d’òvuls dins d’una lògica social, econòmica i 
política concreta que ens aportarà un retrat sobre les dinàmiques que entren en joc. 
Dibuixarem una cadena de treball, afecte i cures que ens permetrà inserir la donació 
d’òvuls com un estadi més de l’externalització de la maternitat estratificada. 
4.2. El sistema tradicional de cura i la seva crisi 
 
Quan parlem de la crisi del sistema tradicional de cura ens referim a la crisi d’un model 
previ de cura (de repartiment de cura) que va tenir el seu auge amb la revolució industrial 
que va instaurar el sistema capitalista. L’estructura socioeconòmica s’organitzava en torn 
a dos àmbits clarament diferenciats. Per una banda es trobava l’àmbit d’allò públic, de 
l’economia monetitzada on operava la lògica de l’acumulació. Per l’altre, l’espai d’allò 
privat-domèstic, de l’economia no monetitzada, on les dones realitzaven els treballs de 
cura no remunerats. Aquesta estructura se sustentava en una estricta divisió sexual del 
treball. La parella heterosexual amb un estricte repartiment de rols “home que guanya 
diners” / “dona mestressa de la llar” funcionava com a base sobre la que s’erigia 
l’estructura del mercat laboral i de l’estat de benestar.  (Pérez Orozco, 2006: 18).  
Tanmateix, aquest sistema només podia sustentar-se sota el supòsit de que algú 
assumia la responsabilitat de mantenir la vida del dia a dia, de la llar i de la família. És a 
dir, la mestressa de casa plenament disponible pel treball de cura.  
L’entrada massiva de les dones al mercat laboral va suposar un moment de crisi 
profunda per al manteniment del model que fins aleshores s’havia recolzat en les tasques 
de criança i cures que duien a terme les dones. Si al 1981 a Espanya almenys un terç de les 
dones de 35-39 anys eren actives (28,2%), en 1999 són més de dos terços (64%). En vint 
anys Espanya va passar d’un model familiar i laboral en què la divisió de rols de gènere era 
dominant, a un nou model en què tant les dones com els homes participaven directament 
en el món del treball remunerat. (Tobío Soler, 2007: 157) 
El buit que les dones van deixar davant la impossibilitat de tenir la mateixa dedicació a 
la família i la llar que abans, va generar noves necessitats que van haver de cobrir-se. Totes 
les solucions que s’han donat fins avui, però, han estat molt precàries i en cap cas han 
suposat una transgressió de l’antic model de cures basat en la dicotomia públic/privat.  
Aquest pensament dicotòmic es recolza en l’associació patriarcal que ordena el gènere 
mitjançant les categories “masculí” i “femení”, que es basen alhora en el reconeixement de 
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l’èsser masculí lligat a la cultura i l’èsser femení lligat a la natura. Un seguit d’altres 
dicotomies serveixen per veure les siluetes de l’home creats a partir de l’aparell de 
subjectivitat de l’androcentrísme: raó-emoció, subjecte-objecte, individualisme-genèric12, 
etc.  
Una de les dicotomies que ens serviran per problematitzar la temàtica d’aquest capítol 
és la de “egoisme (home)/altruisme (dona)”, que en el pensament androcèntric 
pressuposa una predisposició natural de les dones per les tasques que tenen a veure amb 
la família, els fills i les tasques domèstiques i de cura en general, que es realitzarien de 
forma altruista per elles. Ens interessarem en aquest aspecte perquè la donació d’òvuls 
justament està plantejada com un acte altruista en solidaritat amb altres dones. 
La estratègies segons les quals s’ha intentat resoldre el desencaix d’aquesta nova 
situació de les dones (en el mercat laboral i en les seves responsabilitats tradicionals 
domèstiques) estan al centre del debat que analitzarem en aquest capítol, on dibuixarem 
una cadena de necessitats desateses que es cobreixen segons sistemes basats en el gènere, 
la classe social i l’edat. En aquest context hi situarem també la donació d’òvuls.  
Per fer-ho, deixarem de centrar la visió en els mercats i en allò monetitzat, i farem 
servir la categoria analítica proposada per l’economia feminista de “sostenibilitat de la 
vida”, per la qual entendrem “les formes en que cada societat resol els seus problemes de 
la vida humana”  (Carrasco, 2001: 12). La sostenibilitat de la vida no està actualment al 
centre de les polítiques socials. Ni l’estat ni les empreses es fan responsables de les 
necessitats que genera la feina de cures i d’aquesta manera queda relegada en l’àmbit 
domèstic, on majoritàriament és exercida per dones. 
Algunes de les claus per entendre la situació es troben en l’actual legislació en relació a 
la cura. Parem atenció a tres lleis importants: la llei de la dependència, la llei d’igualtat i la 
llei de conciliació. L’anàlisi sobre les seves insuficiències per fer front al problema ha estat 
plantejat per algunes autores com Tobío Soler (2002) i Silvia Bofill (2011). 
 Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de Promoción de la Autonomía Personal y 
Atención a las personas en situación de dependencia  
El principal conflicte de la llei de dependència és un problema pressupostari 
estructural que contempla la inversió privada com un dels seus pilars. Per això no 
                                                             
12 Les dones es definirien per la condició genèrica. Els homes en canvi transcendiria aquest gènere, 
de la mateixa manera que l’home blanc no té raça. L’home és universal mentre la dona està lligada a 
allò terrenal, a la seva pròpia essència, a causa de la seva naturalesa. Es tracte de categories que 
venen donades prèviament al pacte social.  
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garanteix la igualtat d’accés als recursos que proposa, sinó que les entitats privades i 
concertades la sustenten.  
Silvia Bofill (2011), en el seu anàlisi dels efectes de la llei tres anys després de la seva 
aplicació, observa que les retallades pressupostàries en matèria de política social han 
provocat llargues llistes d’espera per donar resposta a les sol·licituds rebudes. 
Un dels efectes més importants fa referència a l’excés de prestacions econòmiques 
distribuïdes en front a les prestacions de serveis: 
“L’escassa o nul·la creació de noves infraestructures i serveis, juntament amb el 
baix nivell d’oferta existent d’aquest tipus de serveis en el conjunt de l’Estat, ha 
provocat una concentració de l’ajuda distribuïda en prestacions econòmiques.” 
(Bofill, 2011: 710) 
Aquestes prestacions econòmiques es fan servir, de facto, com a ajuda als membres de 
la família que es dediquen a la cura de les persones amb dependència, majoritàriament 
dones, que amb aquest sistema queden allunyades del mercat laboral. I malgrat que la 
prestació no està pensada per contractar a algú que cuidi a la persona dependent, és 
freqüent que les famílies la facin servir per contractar personal sense formació, 
generalment dones immigrants.  
Tot i que tracta d’una llei que vol deslligar les famílies i especialment les dones de la 
responsabilitat de la cura es contradiu prioritzant les prestacions econòmiques a 
cuidadors familiars. Tal i com apunta Bofill (2011: 717):  
“El predomini de les transferències econòmiques en front a l’extensió de 
serveis, juntament amb una encara escassa o nul·la formació oferta al 
cuidador/a, enrellenteix, per altra banda, la professionalització a mig termini 
del sector i dificulta la superació dels àmbits domèstic i femení.” 
 Ley Orgánica 3/2007, de 22 de marzo, para la igualdad efectiva de mujeres y 
hombres 
Els drets que s’amplien en aquesta llei estan fonamentalment orientats a l’empleabilitat 
de les dones, però no al dret a la família. És a dir, que el dret reconegut no és el de la cura, 
sinó el de la feina (o el dret a buscar-la).  
Malgrat parla de fomentar la corresponsabilitat entre homes i dones per les feines de 
cura, no concreta amb les mesures que han d’aconseguir-ho i insta a les empreses a oferir 
polítiques tan per homes com per dones per poder dur a terme aquestes feines. La 
relegació de la responsabilitat al mercat a establir polítiques igualitàries, a més, es 
plantejat de manera que l’empresa en pugin treure algun profit.  
68 
 
No contempla la igualtat estructural, i la igualtat de partida que pressuposa és una 
ficció. De manera que de forma indirecta es recolza en la imatge de la dona que 
aconsegueix la “doble presencia13”.  
A més, no fa distinció entre dones de diferents classes socials o procedències, de 
manera que exclou a totes les dones que estan fora del mercat laboral o que estan en un 
mercat irregular.  
 Ley 39/1999, de 5 de noviembre, para promover la conciliación de la vida 
familiar y laboral de las personas trabajadoras  
Aquesta llei planteja per primer cop el reconeixement del problema de la incorporació 
de les dones de tot el món al mercat laboral. Inclou un permís laboral per cuidar fill o filles 
menors de vuit anys durant un màxim de tres anys. També inclou altres mesures que 
faciliten la compatibilitat entre les responsabilitats laborals i familiars.  
Tanmateix, els permisos que ofereix no estan remunerats i per tant només podran ser 
exercits per aquelles famílies que s’ho puguin permetre. A la qual cosa cal afegir que la 
xarxa de llars d’infants i serveis de cura dels nens és molt limitada (Valiente, 1997; Guillén, 
1997), alhora que la participació masculina dels homes espanyols al treball domèstic és 
molt petita. (Tobío Soler 2007: 157) 
El conjunt del dèficit de les tres lleis analitzades ha donat pas a un fenomen altament 
discutit en antropologia: l’externalització del treball domèstic i de cura mitjançant 
l’entrada massiva de treballadores estrangeres provinents de països amb desigualtats 
socials i econòmiques encara més grans que les locals.  
Les millores en igualtat de les dones occidentals no van passar per una repartició més 
equitativa de les tasques de la llar o per una reforma de lleis per trencar amb el model de 
divisió sexual del treball. Sinó que altres dones van venir a fer la feina que les dones d’aquí 
ja no podien assumir. D’aquesta manera es va produir una transferència dels eixos de 
poder de les dones occidentals a les dones immigrants. Situació que segueix vigent en els 
nostres dies.  
Amb l’arribada de les tecnologies de la reproducció assistida, aquest conflicte s’ha 
relacionat també amb els rols que es distribueixen les dones en aquests processos. El cas 
que més atenció i debat ha rebut fins ara ha estat el de la gestació subrogada, sobre la qual 
més endavant analitzarem les seves diferències amb la donació d’òvuls. 
                                                             
13 Concepte introduït per Laura Balbo (1978) que implica la gran dificultat de les dones que han de 
fer front a la seva doble responsabilitat: cap a la família i cap al treball. Aquest fenomen apareix 
amb la incorporació massiva de la dona al mercat laboral. 
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4.3. Natalitat a la baixa 
 
Aquest dèficit legislatiu que afecta a la vegada a l’àmbit laboral i domèstic i que segueix 
naturalitzant les tasques de reproducció i criança en les dones, és una de les causes 
principals de la davallada de la natalitat a tot Europa i molt especialment a Espanya.  
L’estat Espanyol té una de les taxes de natalitat més baixes del conjunt del continent, 
cosa que es pot llegir com un clar símptoma de què les dones no veuen el moment de tenir 
fills en un país on els incentius i les ajudes són pràcticament inexistents.  
Per obtenir un dibuix coherent de la situació sociodemogràfica de la societat espanyola 
ens recolzarem en els anàlisis demogràfics duts a terme per Esther Crespo (2015) i Bruna 
Álvarez (2013).  
Estadísticament, l’edat de la maternitat a Espanya ha augmentat en gairebé tres anys 
des de mitjans dels anys setanta, i la taxa de fecunditat ha decrescut en 1,42 punts des de 
1975 quan estava a 2,8 fills per dona. A finals dels noranta, la taxa de fecunditat va caure a 
1,07 fills per dona, per després remuntar de manera constant fins a 1,46 al 2008, en par 
gràcies a les pautes reproductives de les parelles amb un dels seus membres estrangers, i 
va situar-se en 1,38 fills per dona al juny de 2011. (Bruna Álvarez 2013: 220) 
Segons l’Institut Nacional d’Estadística l’1 de gener de 2014, Espanya és un dels de la 
Unió Europea amb la taxa de natalitat més baixa (1,27 fills per dona), on no s’arriba a 
cobrir la “taxa de reemplaçament generacional” establida en 2,1 fills per dona.  
En relació a la taxa de fecunditat hi trobem la “edat mitja a la maternitat”, que segueix 
augmentant respecte anys anteriors, arribant als 31,7 anys el 2013. Un dels factors que 
explica la baixa fecunditat a Espanya i en altres països són les diferències en l’emancipació 
de la llar d’origen, lligat molt fortament a un context de precarietat juvenil (segmentació 
del mercat laboral, les dificultat en la vivenda, etc.) al qual pararem especial atenció en 
aquest capítol. (Departament de Benestar Social i Família, 2013).  
Demogràficament podem observar que hi ha un número menor de dones en edat fèrtil 
que accedeix a la maternitat a edats més avançades. La maternitat és considerada com un 
obstacle pel desenvolupament de la carrera laboral i a vegades simplement un impossible 
econòmic. En paraules de Diana Marre (2009: 114), Espanya viu una “estructural 
infertilitat induïda per les condicions laborals”14. 
                                                             
14 Traducció pròpia del castellà. 
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 Som conscients que el retardament de la maternitat no pot explicar-se només a partir 
d’aquestes condicions, i de que el control de la natalitat va ser potser l’instrument més 
poderós de la història per a l’emancipació de les dones. Tanmateix, argumentem que avui 
els instruments que van servir per a la llibertat, generen també el domini del treball 
productiu en detriment del reproductiu. Malgrat l’anàlisi que exposem en aquesta 
investigació pertany a la situació espanyola, patrons molt semblants s’observen en la 
majoria de països europeus, on la baixa natalitat és també una de les preocupacions més 
grans per l’estabilitat del país. 
És en aquest context que moltes dones, per edat i per situació personal, troben la 
manera d’assolir la maternitat mitjançant les tècniques de reproducció assistida. A la 
vegada, les adopcions estan quedant en segon pla. Això és degut a les dificultat legislatives, 
el cost econòmic dels tràmits i el llarg temps que pot implicar. També cal mencionar 
l’al·licient de que en els fills o filles concebudes per TRA tenen els gens de almenys un 
membre de la parella (en el cas de les persones que venen en parella a sotmetre-s’hi). En 
un estudi de Marcia Smietana (2013) mostra que malgrat les parelles homosexuals que 
assoleixen la paternitat mitjançant la gestació subrogada afirmen que la genètica no és 
important, alguns sí que atorguen un valor especial al fet de que el nen/a sigui “seu”.  
També val la pena mencionar el context de violència simbòlica que viuen les dones que 
volen ser mares: segons l’enquesta de la fecunditat realitzada pel INE al 1999 (quan la taxa 
de fecunditat era de 1,07 fills per dona) apunta que el 42,3% de les dones volia tenir dos o 
més fills (Rodríguez y Ramiro, 1999).  
En el seu estudi sobre la forma en que es conforma la decisió de les dones en convertir-
se en mare, Bruna Álvarez (2013) conclou que la decisió de convertir-se en mare se situa 
en una ambivalència entre la obligació i el dret (2013: 239). Per explicar-ho fa referència a 
l’habitus15 establert de plantejar-se la maternitat en un moment que es considera 
“d’estabilitat” econòmica i personal. Álvarez senyala que tot i que les dones parlen 
d’instint i de crida de la natura, alhora que firmen que ha estat una decisió que no han pres 
fins tenir la situació idònia (sobretot en el pla laboral i econòmic).  
La taxa de natalitat d’Espanya se situa entre els més baixos d’Europa juntament amb 
Grècia, Polònia, Portugal i Romania. Tanmateix, la resta de països europeus, amb alguna 
excepció puntual, també tenen taxes de natalitat que no arriben a cobrir la “taxa de 
reemplaçament generacional”. (Eurostat, 2014). 
                                                             
15 En referíem aquí a la definició d’habitus proposada per Pierre Bourdieu (1979) per la qual 
entenem sistemes d’actuació, de pensament i sentir vinculats a la posició social. De manera que les 
persones d’un grup social homogeni tendirien a compartir estils de vida semblants.  
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4.4. Les tecnologies de la reproducció assistida: possibilitat o obstacle per la 
maternitat? 
 
Comencem amb una anècdota ens pot servir per entendre el nou escenari. El passat 
2014 un titular va causar certa polèmica mediàtica: “Facebook y Apple ofrecen congelar 
los óvulos a sus empleadas16”. L’auge de les tecnologies de la reproducció assistida que 
havien permès a (algunes17) dones complir amb el seu desig de ser mares, ara es giraven 
contra elles i els proposaven ajornar la maternitat per tal de poder seguir més temps en el 
mercat laboral en edat fèrtil. 
La primera donació d’òvuls a Espanya va tenir lloc l’any 1988, coincidint també amb 
l’entrada massiva de les dones al mercat laboral i el retardament progressiu de l’edat de 
maternitat. A partir d’aleshores, les clíniques privades de fertilitat han experimentat un 
auge a tot l’estat convertint Espanya en un país líder en clíniques de reproducció assistida. 
4.5. Donació en un context de precarietat 
 
Aquest auge de dones, locals i estrangeres, que volien sotmetre’s a la reproducció 
assistida, va necessitar també d’una ampliació dels bancs de donants de gàmetes. Gràcies a 
la introducció de la compensació econòmica el 1998, aquest augment va ser possible. Des 
de llavors, el nombre de donants ha anat creixent alhora que les tècniques publicitàries 
també s’han anat sofisticant.  
Però no només podem entendre l’auge de les donants en relació a una millor 
comunicació publicitària o per l’incentiu econòmic. Aquest auge s’ha emmarcat dins de 
contextos de precarietat que s’emmarquen alhora dins de dinàmiques sociopolítiques de 
pobresa i desigualtat. Com a dada curiosa però no determinant, apuntem que totes les 
informants d’aquesta investigació van fer la seva donació a partir de 2008, és a dir, a partir 
de l’inici de la crisis econòmica.  
És important remarcar que no es possible fer una definició general dels contextos de 
precarietat de les dones per entendre les seves raons per donar. La pluralitat de 
situacions, d’edats i de procedències, ens obliga a fer servir un enfocament interseccional 
que ens permeti veure que tot i que la precarietat femenina és el context genèric comú de 
totes elles, cada una es veu afectada per formes diferents d’aquesta inestabilitat social i 
econòmica, creant situacions concretes en cada una d’elles.  
                                                             
16 Notícia que va aparèixer en diversos mitjans de comunicació de tot el món el 14 d’octubre de 
2014. Enllacem aquí l’article publicat per El País: 
http://tecnologia.elpais.com/tecnologia/2014/10/15/actualidad/1413333970_087854.html  
17 Aquelles que podien pagar-se els tractaments.  
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En el segon capítol ja ens hem fixat en les raons que cada una dóna per fer-se donant 
d’òvuls, i hem pogut veure com en cap cas es tracta de diners que es dilueixin en un 
abstracte valor de canvi (Orobitg; Bestard; Salazar 2013: 102), sinó que el seu ús és molt 
concret i està pensat abans de fer la donació.  
Hem pogut observar també que malgrat la necessitat econòmica és el motor de la 
decisió de les donants, aquest interès no apareix en els anuncis per a les receptores. En 
canvi, les donants es representen de forma idealitzada posant èmfasi en els valors de 
solidaritat, la intel·ligència i la bellesa. Amb les dades exposades més amunt, podem 
entendre que aquests anuncis formen part d’una estratègia de convenciment dirigida a les 
dones que es plantegen la maternitat amb donant d’òvuls, que alhora estan travessades 
per situacions de difícil conciliació laboral.  
Per poder aplicar un enfocament el més interseccional possible hem dividit les 
informants d’aquesta investigació en tres categories de precarietat diferents per veure els 
diversos focus de desigualtat femenina així com les estratègies que duen a terme per 
pal·liar-la: precarietat juvenil en estudiants, precarietat laboral i situacions migratòries.  
4.5.1. Precarietat juvenil en estudiants 
 
Hem escollit aquesta categoria per encabir-hi les donants d’aquesta investigació que es 
veuen en situacions on la seva condició de joves i d’estudiants es la base de les seves 
situacions precàries. En aquest patró hi encaixen tres de les informants: l’Olga (20 anys), la 
Marta (21 anys) i la Sara (25 anys).  
Com hem vist anteriorment, l’Olga volia tenir més independència econòmica de la seva 
mare en un moment en què la paga setmanal de 20 euros que rebia se li va quedar curta. 
Davant el desig de concedir-se alguns “capricis” (tal i com ella mateixa els anomena), sense 
haver de demanar diners a la seva mare, va decidir fer-se donant d’òvuls.  
La Marta (22 anys) compaginava una feina de dependenta a través d’una ETT amb els 
seus estudis d’FP. Quan s’apropaven els exàmens, però, va sentir-se aclaparada: 
“Yo soy una persona que me agobio mucho, y si no me salen las cosas como 
quiero pues ya me... entonces mis notas bajaron, al trabajar por la mañana no 
eran las mismas horas de estudio. Yo sabía que me quería sacar el curso, que 
me lo quería sacar bien y me lo quería sacar a la primera. Entonces ya me iban 
llamando más de la ETT, si decía que no era menos posibilidades de que me 
llamaran más adelante, y por otra parte no podía decir que sí siempre por los 
exámenes. Era una situación difícil. Luego en mi casa mis padres me decían «no 
trabajes, no hace falta que no te preocupes» pero yo no quería dejar de trabajar. 
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Entonces era eso y dije «bueno este tiempo me lo tomo un poco más para mis 
estudios y ya tendré tiempo de seguir trabajando».  
En aquest fragment la Marta menciona diversos temes d’interès. D’una banda la 
dificultat de compaginar feina i estudis i assolir bons resultats, de l’altre voluntat de seguir 
treballant o, si més no, de tenir ingressos propis (ja que finalment va deixar la feina i va fer 
la donació d’òvuls).  
Aquesta responsabiltzació de la seva situació econòmica l’hem trobat també en els 
relats de l’Olga i la Sara. La Marta i l’Olga, a més, durant els seus estudis d’FP han hagut de 
realitzar pràctiques no remunerades durant quatre mesos fora d’hores de classe, alhora 
que han hagut de realitzar treballs i exàmens pel seu centre d’estudis que els han requerit 
temps de preparació i estudi. 
 El treballs temporals que han tingut dins del seu període d’estudis han estat precaris, 
tant per les condicions de la feina com pel salari.  
En el capítol anterior veiem com la Paula va començar una feina de cuidadora en un 
residència de gent gran i ho va deixar al cap d’un més per veure’s incapaç de fer front a la 
manca de personal que hi havia. La Marta, per la seva banda, estava inscrita en una ETT 
que la trucava per feines puntuals de dependenta a diversos establiments. Tots dos salaris 
estaven molt poc per sobre del salari mínim interprofessional. En aquest context on s’hi 
poden observar diverses situacions de precarietat, elles igualment se sentien responsables 
de la seva situació, i consideraven que no era just que els seus pares les haguessin de 
mantenir.  
Veiem la força del convenciment de la Marta (21 anys) en el següent fragment: 
“Estaba muy agobiada por el trabajo, yo soy una persona que no me gusta 
pedirle dinero a mis padres. Se lo pido ya cuando no queda más remedio pero 
por ejemplo, yo tengo pareja, yo me gusta irme un domingo con él, me gusta 
irme un fin de semana o quedar con mis amigas e irme de fiesta y no tener que 
depender de mis padres. Entonces en mi casa tampoco… mi padre en ese 
momento no trabajaba y entonces lo decidí. (…)Yo me di cuenta que no podía 
estar pidiendo a mis padres cada día dinero o cada semana. Porqué mis padres 
no trabajaban para mí, entonces, a ver. Yo me voy haciendo más mayor, pues 
tengo... más necesidades por así decirlo. Y no es lo mismo con 14 años que con 
22. Entonces fue por eso.” 
Parem atenció a la contundent expressió que fa servir la Marta: “Mis padres no trabajan 
para mí”. Veiem en ella un fort sentit de l’autonomia i de la justícia. En un context on el seu 
pare va perdre la feina i ella va tenir més necessitats, va considerar que havia de tenir els 
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seu propis ingressos i no es va plantejar una situació de dependència dels seus pares ni tan 
sols quan va decidir que se centraria en els estudis per acabar el curs amb bones notes. En 
canvi, va veure la donació d’òvuls com una bona solució del conflicte que se li plantejava.  
L’Olga s’expressa de manera molt semblant a la Marta. El seu germà acabava de marxar 
a Londres i estava necessitant molta ajuda econòmica per part de la seva mare.  També ella 
veure que donar òvuls l’alliberava del sentiment de culpa de haver de demanar a la seva 
mare:  
“Una es joven y no deja de querer salir, bueno, que te voy a decir, es que 
queremos hacer cosas. Y la semanada, yo por ejemplo, ya por curiosidad, yo 
tenía 20 euros a la semana, los puedes estirar más o menos, pero si un día 
quieres hacer de más y todo, yo no quiero pedirle a mi madre. Y sé que me los 
daría, pero no lo creía justo. 
Els sembla una “injustícia” de cara als seus pares haver de dependre d’ells. Elles es 
responsabilitzen totalment de la seva situació econòmica.  
La Sara (25 anys), que ha dut a terme 5 donacions d’òvuls, també mostra un fort 
sentiment d’autonomia en relació als seus pares, i de fet explica que prefereix que sigui 
així: 
“Sempre he sigut molt independent. Des dels 16 anys vaig començar a estudiar i 
vaig començar jo a pagar-me els estudis. I ma mare quan vaig acabar la ESO em 
va pagar el grau mitjà primer. Després d’això se acabó. Si jo volia estudiar pues 
que em fiqués a treballar i m’ho pagués jo. (...) Els meus papas, si necessito 
diners alguna vegada pues me’ls deixaran, però no em pagaran els estudis, no, 
aquestes coses no, sempre ho he fet jo. Però bueno que ja m’agrada així que ja 
m’apanyo jo sola.” 
Amb els diners de la donació la Sara sempre ha invertit en els seus estudis. Va 
emancipar-se durant un any amb la seva parella, però va haver de tornar quan la seva 
parella va perdre la feina, només amb el seu salari no va ser possible fer front al lloguer.  
Tots els temes que plantegen la Marta, l’Olga i la Sara estan a l’agenda dels temes que 
conformen el que s’ha anomenat “precarietat juvenil”: dificultat per pagar-se els estudis, el 
problema de les pràctiques no remunerades, els contractes temporals, la difícil 
compatibilització estudis-feina, l’emancipació tardana o retorn a casa els pares, etc. Un 
aspecte interessant que hem pogut observar és una forta resistència a que aquests 
contextos les deixin en una situació de dependència familiar en un moment on senten que 
han de guanyar la seva autonomia i el seu lloc en la vida adulta.  
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La donació d’òvuls és vista per elles com una solució a un moment de necessitat 
concreta. En la majoria de casos seria un error dir que aquesta necessitat és indispensable, 
més aviat veiem que es tracta d’estratègies de subsistència femenina per assolir objectius 
que en general van dirigits a assolir un major grau d’autonomia personal. Veiem aquí altra 
vegada la necessitat que tenen de posseir diners que puguin considerar propis. Diners que 
tindran un valor especial concret que es veurà reflectit en el seu ús (Zelizer 1994: 92).  
Algunes dades de la situació socioeconòmica actual de la joventut a Espanya apunten 
xifres molt alarmants que ens poden donar pistes del nombre de joves que fan reflexions 
semblants a les de les nostres informants.  El salari mínim interprofessional a Espanya se 
situa en 655,20 euros. Tanmateix aquesta xifra només refereix als contractes regulars de 
40 hores setmanals18. No inclou els contractes formatius, en que el salari ha de ser com a 
mínim el 75% del S.M.I durant el primer any, i el 85% a partir del primer any. Tampoc té 
en compte els contractes en pràctiques, que sovint no són remunerats.  
Malgrat que aquestes dades són purament estadístiques i som conscients de que no 
poden ser explicatives per si mateixes, si que considerem que són necessàries per posar en 
valor la xifra de la compensació econòmica de la donació d'òvuls (entre 900 i 1100 euros).  
Fixem-nos ara en la segona categoria de precarietat que hem volgut assenyalar. 
4.5.2. Precarietat laboral 
 
Les informant que hem encabit en aquesta categoria són la Ruth (26 anys) i la Mónica 
(23 anys). La raó per la qual no les hem posat en la categoria anterior és perquè elles no 
tenen estudis superiors a la secundària per tant no es veuen afectades per la precarietat 
juvenil de les estudiants. Elles en canvi, tenen seriosos problemes per trobar una 
estabilitat laboral amb els seus nivells d’estudis bàsics.  
Seguint amb les dades estadístiques, podem afirmar que la situació de la Mónica i la 
Ruth no és excepcional, ja que la a taxa d'atur en dones de menys de 25 anys és del 47,3% 
(EPA, II trimestre 2016). La Mónica (23 anys) treballava en una destil·laria quan va 
començar a tenir atacs d’ansietat que van acabar amb una baixa per depressió.  En aquell 
moment va decidir marxar a La Rioja amb la seva parella i amb els seus sogres. La situació 
allà no va ser bona per la jove parella que acabava de tenir un fill: tan ell com ella estaven a 
l’atur quan el nen tenia un any. En aquest moment la Mónica va decidir donar òvuls. 
Pel que fa a la Ruth, hi ha un detall etnogràfic que ens sembla rellevant mencionar: 
quan estàvem posant-nos d’acord per trobar-nos i fer l’entrevista, la Ruth es va negar 
                                                             
18 Dades de l’Enquesta de Població Activa del segon trimestre de 2016. 
76 
 
rotundament a anar a un café. Ens deia que no volia pagar per un café si ja en tenia a casa. 
En tot moment va insistir perquè la trobada es fes a casa seva per tal de no consumir. 
Finalment, per raons horàries, l’entrevista es va realitzar en el trajecte des de la seva feina 
fins a un parc prop de casa seva, on va continuar.  
La Ruth (26 anys) ens explica que en tenia 20 quan va marxar de casa. Va anar a viure 
amb la seva parella i els seus cunyats i els seus dos fills en una casa a Barcelona: 
“Mis cuñados cobraban muy poco, pagaban el piso, pagaba todo y no llegaban. Y 
entonces yo tenía que aportar algo, además mi pareja también se quedó sin 
trabajo entonces era como vale, y al final dije mira pues lo hago”. 
Però aquesta només va ser la primera vegada. Després va donar òvuls cinc vegades 
més, és a dir, ja ha assolit el límit establert per la llei.  
La segona vegada que es va decidir a donar ens explica que la situació era encara pitjor 
que la primera. Els seus cunyats havien deixat la casa, de manera que ella i la seva parella 
van haver d’assumir tots les despeses: 
“Es que no teníamos ni para comer, o sea... nos compraba mi suegra cosas 
porque nosotros no teníamos ni para comer. (…) Al final todo se ha arreglado, 
pero hemos pasado un poco de hambre... hemos pasado frío también porqué no 
podíamos poner la calefacción.” 
La Ruth ens parla d’una època en que les seves necessitats bàsiques no estaven 
cobertes, i la donació d’òvuls era vista com una manera d’aconseguir diners a curt termini. 
Després d’aquesta època van anar a viure durant un any a la porteria on treballava el seu 
sogre. La situació va tornar-se insostenible a causa de les queixes dels veïns, ja que el pis i 
el lloc de feina era només per dues persones. Amb pressa per buscar-se un altre lloc on 
viure, doncs, va decidir tornar a donar òvuls. En aquell moment el seu sou 750 euros i el de 
la seva parella es quedaven justos per fer l’entrada en un pis, i la donació els va donar una 
mica més de tranquil·litat. 
Les altres tres vegades van tenir lloc quan va passar per un llarg període a l’atur. La 
seva parella treballava moltes hores per tal de poder sostenir les despeses de tots dos, i la 
Ruth va començar a patir pel cansament de la seva parella:  
“Una vez que me obligue yo a hacerlo por qué veía que mi pareja un día se iba a 
estampar con el coche. Dije no puede ser. Me tiré 7 meses sin trabajar (…) yo 




Actualment la Ruth treballa en una botiga de queviures i dóna gràcies per la seva 
situació.  
Les donacions de la Mónica i la Ruth es relacionen amb dificultats per trobar feina o 
amb els sous baixos que no els permetien dur a terme alguns projectes de les seves vides.  
4.5.3. Dona, immigrant i treballadora: la triple discriminació  
 
El títol d’aquest apartat fa referència a l’assaig de Sonia Parella (2004) sobre la 
intersecció d’aquestes tres característiques. En aquest apartat ens fixarem en les dues 
donants que encaixen amb aquests tres atributs. Veurem de quina manera afecta al 
context en què van donar òvuls. La Diana (28 anys), d’Equador, i la Noa(24 anys), del 
Brasil. 
La Noa i la Diana tenen en comú alguna cosa més que el fet de venir de fora del país. Les 
seves feines a Espanya no han correspost a les expectatives i ambicions que tenien quan 
estaven al seu país d’origen. El context en el que la Diana va arribar a Espanya ja comença 
traçant la cadena de d’externalització de la cura. La seva donació d’òvuls l’encabia en una 
tàctica de subsistència per tenir uns diner extres i poder així comprar els mobles de 
l’habitació de la seva filla. Tal i com ella mateixa menciona, lluny de ser un acte altruista, va 
ser un “sacrifici” que va fer en un moment de necessitat:  
“Pues claro, todo fue por motivos económicos y porque prácticamente era la 
forma más fácil de conseguirlo rápido. Era un poco sacrificado por los dolores 
pero es que me hacía falta.” 
La situació de la Noa (24 anys) difereix una mica de la Diana. Ella va venir a Espanya de 
vacances amb el seu marit, del qui després es va divorciar, i va decidir que volia quedar-
s’hi. La seva intenció era seguir estudiant i treballar com a executiva, tal i com feia al Brasil. 
Però un cop a Espanya, les feines que ha trobat han estat de empleada de la llar o 
cuidadora: 
“Aquí en España trabajo siempre haciendo faenas, limpiezas, y ahora he 
conseguido este empleo para ayudar a esta persona, una persona mayor que es 
un amor y más claro no me quiero quedar más meses así, yo tengo una carrera, 
yo era en Brasil ganaba muy bien, era ejecutiva.” 
La Noa compleix perfectament el patró de la estratificació laboral a Espanya segons el 
gènere i la procedència (Parella, 2004). Tal i com ens explica més endavant, malgrat ella té 
un currículum amb idiomes i carrera universitària, sense la nacionalitat espanyola o 
europea les possibilitats es redueixen notablement. Podem dir que la Noa té la “sort” de 
tenir ascendència italiana, a través de la qual pot realitzar els tràmits corresponents per 
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obtenir la nacionalitat. És per això que ella va fer-se donant d’òvuls, per tal de poder 
estalviar per pagar-se els cars tràmits judicials. No deixa de ser significatiu que els seus 
esforços vagin lligats a aconseguir la nacionalitat italiana , ja que ser estrangera és per ella 
el principal obstacle per trobar feina.  
La donació d’òvuls està dotada d’algunes especificitats que la fan diferent, per exemple, 
de la gestació subrogada. Malgrat ha estat objecte d’algun paral·lelismes pel fet de que es 
tracta també d’una opció inserida dins d’un context precari, i perquè pertany a un estadi 
de la reproducció assistida, els moviments transnacionals de persones que s’estableixen 
són diferents.  
La gestació subrogada no deixa traces genètiques de la persona que hi participa, per 
tant pot dur-se a terme per persones de races diferents com ara la India. Amb la donació 
d’òvuls, no obstant, la càrrega genètica és la que es transfereix i legalment a Espanya s’ha 
de fer el “matching” entre la receptora i la donants, cosa que fa que no puguin ajuntar 
dones de races fenotípiques gaire diferents. (Waldby 2012: 295) 
Des de la seva primera donació d’òvuls el 1988, Espanya es va posicionar com a líder 
europeu indiscutible en tractament amb donants d’òvuls. Amb una de les lleis més liberals 
en matèria de reproducció assistida, el major nombre de donants d’Europa (gràcies a la 
compensació més alta del continent), preus atractius i facilitats de desplaçament (vols low-
cost des de totes les capitals europees), Espanya és un dels països preferits per la 
reproducció transnacional, també sovint anomenada “turisme reproductiu”. Nosaltres, 
però, rebutgem aquest terme en la mateixa línia que Giulia Zanini (2013: 33), ja que 
anomenar-ho “turisme” vol dir relacionar-ho amb viatges de plaer, fet que no és viscut així 
per les parelles que emprenen aquests viatges, marcats per un sentiment molt fort de 
patiment i incertesa. 
Aquesta primícia espanyola no només ha portat a milers de dones a desplaçar-se a 
Espanya per tal de fer-se aquests tractament, sinó que també ha passat per una crida de 
donants de característiques fenotípiques diferents per cobrir la demanda. En particular de 
dones de països l’est per la seva connexió fenotípica amb els països nòrdics (Puga, 2006). 
El motiu de la migració de la Diana i la Noa no va ser poder fer-se donant d’òvuls. Elles 
buscaven millor oportunitat de les que podien trobar en els seus països. La donació 
d’òvuls, però, és una opció molt present i visible a Espanya (els anuncis es difonen per 
Internet de manera molt massiva [veure el capítol 2 de la investigació pàgs. 16-33]) que 
busca poder suplir la demanda amb dones disposades a fer aquest intercanvi per 1000€ 
(aprox.) de benefici. La crida de la diversitat fenotípica així com la desigualtat i la 
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precarietat que ja les travessa per altres raons, les converteix en candidates ideals per ser 
donants d’òvuls.  
Observem que els desplaçaments per cobrir les feines de cures canvien de sentit, o si 
més no, els fan més complexes. Mentre les dones estrangeres es desplacen als països 
d’occident per tal de cobrir la demanda de cangurs, empleades de la llar i cuidadores de 
persones en situació de dependència, ara són les dones i parelles de les classes mitges-
altes les que es desplacen a països com Espanya per tal de fer-se amb els òvuls oferts per 
dones estrangeres o bé joves locals amb situacions precàries.  
 Igual que el problema de la crisi del sistema tradicional de cura no va passar per una 
millora legislativa que incentives la corresponsabilitat dels homes i instés a les empreses a 
fer-se càrrec del problema de la sostenibilitat de la vida, el problema de la fertilitat 
europea tampoc ha passat per una responsabilització de les empreses i l’estat a nivell de 
compatibilitat o ajudes a la maternitat, sinó per un impuls de les tecnologies de la 
reproducció assistida amb la proliferació de clíniques privades.  
4.6. La donació d’òvuls, un treball precari? 
 
“...en la majoria dels casos, quan la societat suggereix que una certa activitat s’ha de fer per 
altruisme, en lloc de diners, és generalment l’activitat d’una dona”. 
Lori  Andrews, (1988: 174) 
En aquest apartat volem situar el debat de la classificació de la donació d’òvuls, entre 
treball precari i acte altruista.  
La donació d’òvuls està plantejada a partir del discurs legal com un acte altruista, és a 
dir, allò contrari al treball remunerat, cosa que té conseqüències simbòliques rellevants. 
Federici (2013: 37) fa una afirmació que ens pot servir de punt de partida per encetar el 
debat: 
“El salari, més que pagar-te pel treball que fas, amaga tot el treball no 
remunerat que comporta el seu benefici. No obstant, el salari almenys et 
reconeix com a treballador, per la qual cosa pots negociar i lluitar sobre i contra 
els termes i la quantitat d’aquest treball. Tenir un salari significa ser part d’un 
contracte social, y no hi ha cap dubte que sobre el seu sentit: no treballes 
perquè t’agradi, o perquè et vingui donat de manera natural, sinó perquè és 
l’única condició sota la que se’t permet viure. Explotat, de la manera que sigui, 
no ets aquell treball19”. 
                                                             
19 Traducció pròpia del castellà. 
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Per Federici, que la donació estigui plantejada com un acte altruista, invisibilitza el 
treball no remunerat que conté i el naturalitza com una part intrínseca de les dones. En 
definitiva, ajudaria a les dones a acceptar una baixa remuneració per aquest treball, ja que 
seria en part fet per “amor”. 
Ens trobem aquí amb un conflicte amb l’agència de les donants, que ens mostren la 
importància que té per elles la càrrega solidària de l’acte (Orobitg, Bestard i Salazar, 
2013). Tal i com hem vist a la primer part de la investigació, estudis apunten que la 
solidaritat de les dones que donen òvuls és en part un discurs que s’impulsa des de les 
clíniques (Almeling, 2006), que alhora és molt ben rebut tant per les parelles receptores 
com per de les donants. Ens preguntem, però, si des de la perspectiva de Federici, aquesta 
importància que donen a l’altruisme les donants no seria una tàctica per poder actuar per 
necessitat sense sentir-se per això menys lliures. 
Però malgrat els anuncis per captar donants d’òvuls posen en evidència que a Espanya 
la compensació econòmica és utilitzada com un incentiu per donar, les informants que han 
participat en aquesta investigació no es veuen inserides en un intercanvi desigual o injust. 
No relacionen la seva condició socioeconòmica amb les estratègies per captar donants de 
les clíniques. I encara menys pensen que el que estan fent és “vendre” els seus òvuls. 
Per moltes d’elles la donació és com un “bon tracte” on les dues parts hi surten 
guanyant. Davant la seva situació de necessitat, veuen que donar òvuls és una bona 
solució, en el sentit de que poden arreglar la seva situació mentre ajuden a una altra 
persona.  
Partint de les informacions obtingudes fins ara ens preguntem: la donació d’òvuls es 
vista com un treball per les donants? Alguns exemples etnogràfics ens mostren que 
malgrat el motiu de la donació sigui econòmic, les donants separen aquesta activitat de la 
feina:  
Veiem com la Noa (24 anys) diferència totalment la donació d’òvuls de la seva feina, 
considerant que la seva feina és allò que ella fa en relació amb els seus estudis:  
“Hay personas que piensan que haces este tipo de cosas justo por el trabajo, y no es así. Yo tengo 
mi trabajo, bueno, ahora cuido de una señora mayor, tiene 90 años, es un amor de persona. Más 
tengo mi carrera y siempre he trabajado en el área del derecho.” 
L’Olga (21 anys), ens explica que està intentant que els diners de la compensació 
econòmica li durin fins que pugui empalmar-los amb els diners de la beca d’estudis i ens 
explica un episodi interessant que li va passar poc després d’haver fet la donació:  
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“Tres meses después me volvieron a llamar para ofrecerme la posibilidad de ir 
otra vez, pero fue más, un poco descarado, como diciendo "¿cuándo te 
interesaría volver a desto?" Entonces claro, ahí ya era como un momento, lo 
decidí yo en un momento puntual, pero esto no es aquí... ¿sabes lo que te quiero 
decir? Por esa parte dije jolin, un poco...  de tacto ¿sabes? Pienso que cada uno 
también lo hace por...la necesidad que tenga, en mi caso tampoco es necesidad, 
necesidad, pero bueno lo hice porque quería entonces cuando lo vuelva a hacer 
déjame que lo decida yo. Parece una tontería pero no me gustó.” 
El que la va molestar, justament, va ser el tractament “comercial” que va rebre per part 
de la clínica. A més ella remarca que la seva donació va ser puntual i que si no li calen els 
diners no ho tornarà a fer:  
“A no ser que me viera muy, muy mal… es que ni me lo planteo, ya te digo, no 
creo que me vaya mal, prefiero aceptar un trabajo de 300-400 euros, un 
contrato malo de prácticas, lo que sea.” 
Veiem aquí altra vegada com emergeix la necessitat de separar la donació del treball, i 
de donar preferència al segon com a font d’ingressos preferible. De manera semblant 
s’expressa la Noa, que remarca la seva capacitat laboral davant de la donació d’òvuls, per 
la qual no es necessari cap altre requisit que ser jove i no tenir problemes reproductius. 
També la Sara (25 anys) ens afirma que no accepta una donació que sigui plantejada 
com una font d’ingressos com la de la feina. Quan la seva cosina petita la va trucar perquè 
li donés informació sobre com donar òvuls, la Sara va ser molt contundent: 
“Em va trucar i que li comentés perquè ella també ho volia fer, però clar, és ma 
cosina petita, i vaig dir que no. No sé perquè, potser per protecció o perquè és 
ma cosina petita que té 18 anys. Li vaig dir «tens pressa? necessites diners 
urgents? no ho facis, esperat» perquè ella ho va fer pels diners. Perquè 
necessitava diners. Dic «si no necessites els diners, pensa-t'ho, que estiguis 
segura del que estàs fent» perquè clar, no és una tonteria. (...) Però si 
simplement és per diners doncs posa't a treballar o intenta buscar una altra 
cosa primer abans de fer això.” 
Els diners de la donació d’òvuls no són els diners del treball. De fet, les informants 
emfatitzen que es tracta d’activitats totalment separades. No volen pensar en la seva 
donació com una font d’ingressos com la que prové del treball productiu, i no els agrada 
quan altres persones ho fan.  
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L’ús específic dels diners que n’obtenen, com hem observat anteriorment (Zelizer 1994: 
92), confirma que els diners del treball productiu remunerat i els de la donació d’òvuls 
tenen valors diferents. 
Veiem, però, una lògica de pensament que inverteix els termes en els que parla 
Feredrici (2013: 37). Per ella, el treball fet per altruisme i amor, et converteix en aquell 
treball en el sentit que el naturalitza. Mentre el treball assalariat et reconeix com a 
treballador i et dóna una arena sobre la qual negociar. 
En canvi, però, el fet de que la donació d’òvuls estigui plantejada des del llenguatge de 
l’altruisme, apropa a les donants  a un sentiment de decisió pròpia i d’autonomia en la qual 
se senten còmodes.  Les informants no volen identificar la seva donació només amb una 
situació de necessitat i no sembla que volguessin que estigués formulada en termes 
laborals. L’altruisme de la donació és per elles un mirall que els retorna una imatge ideal 
d’elles mateixes. Com aquella que propaguen els discursos publicitaris.  
4.7. “Esto no es un juego”: l’ètica de les donants  
 
En aquest apartat ens fixarem en una idea que expressen les informants que sembla 
contradir-se amb el no-treball que hem vist en el punt anterior. En diversos moments, 
quan els preguntem si ho tornarien a fer (les que encara poden fer-ho) ens diuen que 
només ho tornarien a fer si es veiessin molt desesperades econòmicament. Apareixen aquí 
els judicis als quals elles mateixes han estat sotmeses. Al·leguen que “això no és un joc” i 
que la salut pot estar en perill si n’abusen.  
Un discurs aparentment contradictori amb la seva pròpia agència que ens fa entendre 
que la donació per elles no és un treball, perquè si ho fos, a part de precari pel baix salari, 
seria perillós. Alhora, encara que sigui un acte altruista, només el durien a terme si 
estiguessin “molt desesperades”.  
La Marta (22 anys) assegura que ara no tornaria a donar, ja que el procés que comporta 
“es un engorro”. Ens explica que quan va anar a demanar informació a la clínica va trobar-
se una dona mare de dos fills. Aquesta havia donat tres vegades, perquè al estar a l’atur 
necessitava diners per mantenir-los: 
“Cada uno tiene que hacer lo que le dé la gana, no están obligando a los demás a 
que lo hagan, saben la situación y porqué lo hacen. En mi situación puedo 
medio entender que me juzguen  porqué... pero hay situaciones en las que, 
como la chica esta que no tenía trabajo y que tenía que [...] a sus hijos y que este 
dinero pues le daba unos meses de estabilidad más o menos. Claro, eso no se 
puede juzgar. Eso cada uno se ve en la situación. Si esta chica no encuentra 
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trabajo o no quiere lo que le ofrecen o... porqué siempre te dicen, «pues siempre 
encuentras un trabajo» pero no sabes si ese trabajo ella lo quiere hacer, si se lo 
puede compaginar con sus hijos.” 
Observem que fins i tot considera normal que puguin jutjar els seus motius al no haver-
ho fet per una necessitat tan imperiosa com la que explica. La donació d’òvuls no seria apta 
per qualsevol persona que simplement volgués augmentar els seus ingressos, sinó que 
estaria reservada a aquelles que es veiessin en una situació difícil.  
Més endavant, qual li preguntem si tornaria a donar segueix amb la mateixa línia:  
“No lo descarto tampoco, es una posibilidad. Pero tampoco no quiero 
tomármelo como un juego. No quiero que sea como: “me hace falta, ya está”, no. 
Primero buscaré otras cosas y si me veo muy desesperada pues a lo mejor sí 
que lo haré. Pero tampoco es una cosa que quiera recurrir. Porque sí que sé que 
luego el día de mañana está en juego a mi salud. O sea no, no quiero jugar con 
eso. Porqué no dejas de meterte hormonas y de meterte porquería, entonces 
no.” 
Veiem en aquest cas, que el tema de l’altruisme i el do ofert a una altra dona no apareix 
quan es planteja si ho tornaria a fer.  
Quan parlem amb la Mónica (23 anys) dels prejudicis que la seva família tenia amb la 
seva decisió de donar òvuls ens diu: “A ver, razón tienen, pero el hecho de decidir ya se ha 
hecho, ¿sabes? No sé, también se han de poner en el lugar de uno.” 
Igual que la noia de la que ens parlava la Marta, la Mónica pensa que donada la seva 
situació de necessitat, la seva donació està justificada. Una altra vegada apareix la 
necessitat de “justificar” la seva donació amb la seva necessitat real.  
També l’Olga (21 anys) pensa que la donació ha de fer-se per un motiu de pes, i jutja a 
un grup de noies de la seva escola que, segons ella, donen òvuls per comprar-se vestits i 
sortir de festa.  
“Donar dos veces al año, y que te paguen toda la fiesta, los vestidos, la ropa, no 
sé qué, pues que quieres que te diga, me parece pues una pasada. Porque cada 
uno que haga lo que quiera con su vida, pero me parece muy fuerte. Vale que tu 
estas ayudando a alguien pero no sé, me parece también como un poco de 
mente como que tampoco no sé cómo decirte tu lo haces por una cosa pero 
tampoco te olvides estás jugando con tu cuerpo, ¿sabes?” 
Dels seus relats és evident que la donació d’òvuls es regeix per una ètica molt concreta 
a la qual les donants fan referència molt sovint: 
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- No volen assimilar la seva donació a un treball: reivindiquen que elles ja tenen altres 
feines (quan les tenen) que defineixen la seva persona. Especialment aquelles que tenen 
estudis rebutgen molt fortament la consideració de la donació d’òvuls com un treball 
remunerat. 
- No volen pensar en la seva donació només com una transacció econòmica, sinó com 
un acte solidari del qual, a més, en treuen algun profit. El component de la solidaritat és 
cabdal en els seus discursos i les fa sentir més bones persones. 
- Els diners que se n’extreuen han de tenir un objectiu “noble” i no fer-se servir com a 
valor d’intercanvi abstracte: consideren que es tracta d’un tema seriós a nivell de salut i 
que per tant fer-ho simplement per augmentar els ingressos seria inconscient. 
Si no es dona almenys alguna d’aquestes condicions voldria dir assimilar-ho als diners 
que provenen del treball productiu, i per tant acceptar que el que s’està fent no té gens de 
valor, sinó que es tracta d’un treball precari pel qual no es necessita ni formació ni esforç 
previ. Els atributs que es demanen no són escollits per ningú, sinó que venen de 
naixement. Només cal ser dona, jove i sana. Per això entenem que especialment les 
donants estudiants, que es preparen per una professió concreta, es neguin a acceptar 
aquesta activitat com una font d’ingressos habitual. 
4.8. Agència: el discurs de la modernitat i la llibertat 
 
Com hem vist més amunt, les donants d’òvuls mostren molta agència en relació a la 
seva decisió de donar. Es reivindiquen com a persones modernes i titllen als que no 
entenen la seva decisió de “tancats de ment”: 
Olga (21 anys):  
“(…) hay opiniones para todo, pero de mente un poco cerrada, por qué entonces 
si todos pensáramos así, la gente que no puede tener hijos, ya está.” 
Marta (22 anys):  
“(…) por desgracia te dicen pues la frase que te repiten que todos tenemos en la 
cabeza [tendrás hijos por allí], nos educan de esta manera normalmente, desde 
el  colegio.” 
Noa (24 anys):  
“me encanta todo lo que es nuevo  y todo lo que para lo que es, digamos, ayudar. 
(…) [Mi tía y yo] siempre fuimos de mentalidades abiertas para el futuro." 
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La reivindicació de la seva agència, la seva llibertat en relació al seu cos i a les seves 
decisions ha aparegut en el discurs de gairebé totes les informants. Només una d’elles es 
mostra com un subjecte més aviat passiu davant d’una situació de necessitat imperiosa. 
Les altres són protagonistes i creadores de seu relat en relació a la donació:  
Sara (25 anys):  
“[La meva mare] sempre m’ha dit «no ho facis més, una vegada i ja està, no ho 
facis més». I jo sempre li dic «bueno mama, és el meu cos, jo faig el que vull amb 
el meu cos, i si surt malament ja està, es el meu cos, ja em preocuparé jo».” 
Ruth (26 anys):  
“A mi sinceramente lo que la gente piensen de mi o hablen de mi y tal, la gente 
que no conozco y que no me conoce, ¿sabes? Me da igual. Yo hago con mi 
cuerpo y con mi vida lo que quiero.” 
La llibertat de fer servir el seu cos pel que vulguin és molt important per elles, i les 
salva dels judicis i discursos paternalistes de les persones del seu voltat. Les donants es 
defineixen com a persones modernes, obertes de ment, i en tot moment lliures i 
responsables de les seves decisions. Sense ànims de qüestionar la seva agència real, 
esbossarem a continuació algunes línies per fer més complex el debat de la decisió lliure.  
Tota opinió contrària a la donació d’òvuls és per elles un símptoma de persones 
“tancades de ment”. Les objeccions que fan les seves mares en relació a la preocupació per 
la seva salut, l’al·lusió al negoci que fan alguns amics, etc., per elles són trets de persones 
antiquades. L’activista feminista Beatriz Gimeno, en un article (2016), observa que la 
donació d’òvuls no està en l’agenda feminista a Espanya, i es pregunta a què es deu:  
“Perquè a Espanya triomfen discursos que barregen el sexe, el cos, el comerç, i 
triomfen precisament en espais en els que aquests mateixos discursos referits a 
altres qüestions generarien una enorme contestació política?”20   
Gimeno pensa que part de l’explicació pot trobar-se en el fet que Espanya encara està 
presa dels discursos “contra hegemònics” que van sortir d’una societat fortament 
repressiva en allò sexual com ho va ser Espanya fa mig segle amb el franquisme. El resultat 
seria la dificultat per qüestionar pràctiques que puguin estar en conflicte amb l’agència de 
les dones que hi participen per por a estar restringint la seva llibertat. Cosa que alhora 
impossibilita generar un debat al respecte. D’altra banda, pel que fa al do altruista, cal 
                                                             
20 Traducció pròpia del castellà. 
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tenir en compte que no es tracte d’un do universal21 com si que ho és per exemple la 
donació de sang.  
M. Strathern (2006) ens fa un plantejament interessant al respecte quan afirma que la 
biotecnologia propaga un discurs dels interessos comuns i de la solidaritat. Però qui pot 
beneficiar-se d’aquestes recerques? En el cas d’Espanya la llei és molt laxa, però en altres 
països, l’exclusió es dirigeix a altres tipus de persones per motius morals (ex. 
homosexuals, dones solteres, etc). I encara més important, en el tema que ens ocupa, un 
tractament de FIV amb donant d’òvuls pot costar entre 4000 i 5000 euros a Espanya de 
manera que podem afirmar que es tracta de pràctiques exclusives en el sentit que no són 
accessibles econòmicament per a tota la societat. La donant i la receptora ocupen així 
posicions difícilment intercanviables i que estan ordenades segons la classe social a la qual 
pertanyen. 
Som conscients de que aquesta separació de donant-receptora segons la classe social 
no sempre és tan clara, ja que alguns estudis han documentat com dones amb pocs 
recursos s’esforcen demanant crèdits per tal de poder sotmetre’s a un tractament de TRA. 
Però si no podem afirmar que les receptores encaixin sempre amb el retrat d’una dona o 
una parella de classe mitjana-alta, si que podem afirmar, com hem repetit diverses 
vegades, que la donació d’òvuls s’emmarca en un context de molta precarietat.  
Els efectes de la inclusió dels òvuls dins del camp d’allò que és (almenys de facto) 
mercantilitzable no passen desapercebuts. Sara Lafuente Funes (2016) apunta que 
ampliar l’àmbit d’allò mercantilitzable té conseqüències materials i simbòliques que van 
més enllà de les persones que materialment hi estan involucrades. És a dir, la possibilitat 
de donar òvuls i rebre 1000 euros a canvi, no només afecta a aquelles que decideixen fer-
ho, sinó que per la resta es configurarà com una opció existent. L’Olga (21 anys) va 
exemplificar el que diem en una entrevista: “Yo esto ya lo sabía hace muchos años, que por 
donar óvulos te daban dinero. Pero claro si yo no me veo en la necesidad no te lo planteas”. 
Es genera la idea de que sempre hi haurà “alguna cosa més”, com ara donar òvuls, que es 
pugui fer en una situació de necessitat. 
La pregunta que es fa Sara Lafuente Funes és: quines decisions volem prendre 
individualment i quines decisions volem prendre col·lectivament? És un debat molt 
pertinent en el sentit que des d’una perspectiva individual, la legalitat de la donació 
                                                             
21 En el sentit en què no es dirigeix a qualsevol persona com ara les donacions de sang. Sinó que es 
tracta de tècniques que es realitzen en clíniques privades i que per tant només són accessibles per 
les persones que pugui pagar-se-les.  
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d’òvuls la converteix en una opció possible en un moment de necessitat com els que hem 
vist en les informants d’aquesta investigació.  
Superar la perspectiva de la donació d’òvuls com un “bon tracte” on tothom hi guanya i 
ampliar-la perquè reflecteixi la totalitat del context social en el qual s’insereix implica 
traçar una cadena reproductiva de necessitats globals incentivada per les polítiques 
neoliberals que en cap cas posen en el centre la sostenibilitat de la vida. 
Per acabar citem a Wendy Chavkin, que explica que en el fons d’aquesta cadena de 
desigualtats i sacrificis hi ha el desig de poder estimar i poder complir, al cap i a la fi, amb 
les exigències de ser dona i mare:  
“Tant les dones que contracten cangurs com les cangurs mateixes estan donant 
als seus propis fills menys atenció a canvi de més ingressos. Les mares que 
contracten estan comprant amor per als seus fills mentre les que treballen com 
a cangurs ho fan per amor als fills que han deixat endarrere. És una barreja 
complicada, ja que les cangurs emigrants han d’enfrontar desaprovació per 
haver abandonat els seus propis fills, encara que els hi agradin les seves 
tasques, i sovint la seva feina de cures es valora molt poc” (2010: 7).  
Afegiríem que en aquesta cadena de desigualtat, amor i treball, també poden 
incorporar-s’hi moltes donants d’òvuls. En la nostra investigació totes les donants estan 
motivades, al cap i a la fi per l’amor. Per l’amor als seus fills, a la seva parella, als seus 
pares i als seus estudis. 
4.9. Conclusions 
 
La prioritat legislativa posada en el mercat laboral i els treballs remunerats ha dut a 
Espanya a un retardament progressiu de la maternitat que ha situat la seva taxa de 
natalitat entre les més baixes d’Europa. L’auge de les tecnologies de reproducció assistida 
ha jugat el seu rol també creant la possibilitat d’una maternitat tardana.  
Les TRA han obert un nou mercat reproductiu en el qual Espanya s’ha posicionat com 
un dels líders europeus indiscutibles, país que alhora posseeix la major reserva de donants 
d’òvuls del continent gràcies a la elevada compensació econòmica.  Una llei molt laxa en 
reproducció assistida, preus assequibles i vols low cost des de totes les capitals europees, 
han fet que Espanya sigui un dels destins europeus preferits per aquelles dones o parelles 
que en els seus països no poden realitzar el tractament desitjat.  
En aquest context social han donant òvuls les informants d’aquesta investigació, tot i 
que no totes elles sota les mateixes condicions. Un enfocament interseccional ha servit per 
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posar llum a les condicions precàries concretes i a la vegada estructurals que afecten a 
cadascuna d’elles. 
En els seus discursos les donants expressen una ètica molt concreta que rebutja la 
assimilació de la donació d’òvuls amb un treball precari. En canvi, en general ho veuen 
com una tàctica de subsistència positiva en el sentit de que mentre posen remei al seu 
problema estan ajudant a algú altre.    
Les donants es fan protagonistes de la seva història i en tot moment reivindiquen la 
seva llibertat de decisió. Es defineixen com a persones modernes i amb capacitat per fer 
amb el seu cos el que desitgen. Les persones del seu voltant que per diversos motius s’han 
mostrat en desacord amb el seu acte, són titllades per elles de “tancades de ment”.  
Ens plantegem si aquest discurs de la llibertat i la modernitat en la donació d’òvuls, 
acceptat també per moltes altres esferes de la societat espanyola, no està impedint un 
anàlisi més profunda del context en el qual té lloc. Per acabar, hem assenyalat la necessitat 
de superar les visions que posen en el centre un tracte aparentment “bo” per les dues 
parts i d’endinsar-nos encara més en el context en que aquests intercanvis tenen lloc. En 
aquest sentit, proposem encabir la donació d’òvuls com un estadi més de la cadena 












5. LÍNIES D’INVESTIGACIÓ FUTURES  
 
No farem en aquest apartat cap escrit a mode de conclusió, donat que cada capítol ja 
consta del seu propi apartat de conclusions. Tal i com hem explicat anteriorment, el treball 
està organitzat a partir de tres capítols que funcionen com a articles que giren entorn a 
diferents temàtiques relacionades amb la donació d’òvuls. Si es llegeix de forma lineal, 
però, conformen també una investigació etnogràfica completa que pretén oferir una 
fotografia sencera i polifacètica de la donació d’òvuls. La lectora o el lector que vulgui tenir 
una idea de la investigació en el seu conjunt pot tornar a llegir les conclusions que es 
troben a les pàgines 32-33, 60-61 i 87-88. 
Aprofitarem aquest espai, doncs, per plantejar les línies d’investigacions a partir de les 
quals podem continuar amb aquest treball. Ressaltem aquí els temes que han sorgit en 
diferents estadis de la investigació però que no han pogut ser tractats en aquest cas. 
5.1. Producció de subjectivitat en les trobades entre el personal de les 
clíniques i les donants d’òvuls 
 
En la present etnografia hem entrevistat a dones que ja havien fet la donació d’òvuls, 
cosa que no ens ha premés saber si els seus discursos s’han vist modificats al llarg del 
procés. Seria interessant, en una futura investigació, poder acompanyar a les informants a 
la clínica des de la primera trobada fins al dia de l’extracció. D’aquesta manera podríem 
observar com es conforma el discurs de la informant a partir de les converses amb el 
personal mèdic. Fer-ho ens permetria elaborar una comparació de la seva concepció abans 
de passar per la clínica i un cop feta l’extracció. En fixaríem especialment en la producció 
de subjectivitat en les converses entre les donants i el personal mèdic. 
L’acompanyament que proposem no ha estat possible en aquesta ocasió per les 
dificultats que suposa tenir accés a una clínica en el marc d’una investigació. Els tràmits 
dels permisos per entrar en una institució sanitària són tan llargs que poden trigar fins un 
any a aconseguir-se, i nosaltres no disposàvem d’aquest temps en el marc de la tesina.  
5.2. Incest i anonimat en la donació d’òvuls 
 
Tal i com hem explicat anteriorment, una de les sorpreses més grans que hem tingut 
aquests mesos ha estat veure que el tema de l’incest pràcticament no apareixia en els 
relats de les informants. Aquest fet va ser xocant ja que pensàvem que seria potser el 




En aquest treball hem formulat la hipòtesi de que aquesta absència podria ser 
conseqüència d’un sistema dissenyat per bloquejar els vincles de parentiu sense el quals 
no pot donar-se incest. Tanmateix, aquesta afirmació necessitaria de comprovació empíria 
ser anunciada. 
Per seguir aquesta línia d’investigació, comptaríem no només amb donants d’òvuls, sinó 
també amb les receptores i les seves parelles, el personal mèdic i en definitiva, amb totes 
les parts que intervenen en el procés de FIV amb donant.  
Ens fixaríem en la manera en que es planteja el tema en els informants i si causa alguna 
preocupació en les persones implicades. Es tractaria d’una altra forma d’analitzar i 
desxifrar els vincles de parentiu que hi intervenen o no, i qui sap si posaria en qüestió la 
importància de l’incest en el context de la reproducció assistida. 
Destaquem aquí un fenomen psicopatològic que ha rebut atenció mediàtica 
recentment: el síndrome GSA (genetic sexual attraction-incest), que es refereix a l’atracció 
sexual que es donaria entre familiars que han passat molt anys separats i que es retroben 
a la vida adulta, com en el cas dels nens i nenes adoptats. En aquest sentit buscaríem 
literatura al respecte per veure si els autors ho relacionen també amb trobades amb 
participants de TRA que comparteixin codi genètic. Observaríem si en general es té 
consciència de l’existència d’aquest fenòmens i si provoca neguits en alguna de les parts 
que participen del procés de TRA.  
5.3. Anonimat i fills nascuts de donant 
 
El tema de l’anonimat en sí mateix també ens ha generat molts interrogants. Aquest 
treball ens ha permès saber que arreu del món existeixen associacions de fills nascuts amb 
donant anònim/a que reivindiquen el seu dret a conèixer els seus orígens i demanen la 
seva supressió 
A Espanya, però, reina el silenci. L’anonimat no genera debat en cap esfera, i no només 
ens referim a les institucions o a la política, sinó a la població en general. A dia d’avui no 
s’ha aixecat cap moviment ni ha aparegut cap organització de fills nascuts per donació que 
reivindiqui la seva supressió a Espanya, així com sí que ha passat en altres països. Des de 
l’àmbit acadèmic, però, comença a veure’s un debat al respecte. Comitè de Bioètica de 
Catalunya va publicar un document de treball al respecte el juliol de 2015 que aporta llum 
al debat: “El dret a conèixer els orígens biològics i genètics de la persona”. Aquest treball 
ens fa una reflexió sobre la possible situació de violència cap als nens i nenes nascuts de 
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donants pel fet de no tenir el dret conèixer els seus orígens, mentre que els nens adoptats 
si que el tenen. A més, fa una exposició de les conseqüències que podria tenir l’aixecament 
de l’anonimat. És fins ara el document més complert en relació al debat de l’anonimat en 
TRA que s’ha publicat a Catalunya. També la Universidad Complutense de Madrid té un 
grup d’investigació actualment treballant sobre el tema de l’anonimat i el dret als orígens. 
Destaquem aquí l’article d’Ana María Rivas i María Isabel Jociles (2015) “La revelación de 
los orígenes según los modelos familiares en los casos de donación de gametos (un estado 
de la cuestión)” i l’artícle de Álvarez Plaza (2014) “La diversidad familiar y la divulgación 
de los orígenes genéticos a los niños nacidos a partir de donantes y/o gestación 
subrogada”. 
L’absència de debat social sobre l’anonimat de les donacions de gàmetes és una 
particularitat local interessant que podria convertir-se en una línia per la qual seguir 
investigant. En aquest cas ens centraríem en els fills nascuts per donant i ens fixaríem en 
la forma a través de la qual van conèixer la seva forma de concepció. Ens fixaríem també 
en la configuració de la seva subjectivitat a partir d’aquest coneixement. Examinaríem si 
existeixen inquietuds en relació a la desconeixença de la seva procedència genètica i de 
quina manera imaginen al donant o a la donant. 
En aquest punt ens interessaríem també per la imatge de donant que es desprengués 
dels seus relats per veure si apareix idealitzada o si en canvi existeixen dubtes sobre les 
condicions en les quals es va realitzar. Pensem que podria ser així perquè aquestes 
persones, nois o noies, com tota la resta de població, estan també presenciant la 
multiplicitat de formes a través de les quals la donació d’òvuls s’anuncia posant èmfasis en 
la compensació econòmica (veure capítol 2 pàgines 16-33). 
Amb aquesta recerca voldríem oferir una fotografia de la situació espanyola dels fills 
nascuts de la donació en relació a l’anonimat, aparentment diferent a la d’altres països 
europeus. 
5.4. Ètica de les donants 
 
Un dels fets que sembla més evident en aquesta etnografia és que la donació d’òvuls es 
regeix per una ètica molt concreta a la qual les donants fan referència molt sovint. No es 
tracta d’un acte sense cap altre principi que el valor econòmic, sinó que està subjecte a un 
sentit moral que reconeix l’autonomia de la donant. Seria doncs interessant analitzar bé 
les normes per les quals es regeix per entendre els marcs ètics que es generen en aquesta 
situació moral nova, on no hi ha encara normes socials establertes. A l’estil de Rayna Rapp 
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(1987), es tractaria d’analitzar l’ètica d’aquestes “pioneres morals” que són les donants 
d’òvuls. 
6. A MANERA DE TANCAMENT 
 
Per acabar volem fer una reflexió pertinent en relació al futur de la investigació 
antropològica en donació d’òvuls. La literatura existent que podem trobar a Espanya sobre 
el tema avui és escassa: la Universidad Complutense de Madrid a través del seu grup de 
recerca ha dut a terme part dels articles existents (Álvarez Plaza, 2008; María Rivas i 
Isabel Jociles, 2015), també la Universitat de Barcelona ha contribuït al debat (Orobitg i 
Salazar: 2005; Orobitg, Bestard i Salazar 2013), però en general bona part d’aquestes 
recerques estan escrites per antropòlogues i antropòlegs estrangers que han fet treball de 
camp a Espanya (Waldby, 2012; Halmø Kroløkke, 2013; Bergmann, 2011; Zanini, 2013). A 
dia d’avui podem afirmar que l’antropologia del parentiu d’Espanya ha dedicat pocs 
recursos als temes que es plantegen en aquesta tesina. Malgrat Espanya és el país líder en 
donacions d’òvuls a Europa, el debat sobre les condicions en que es duen a terme no ha 
penetrar amb força ni a nivell mediàtic, ni social, ni mèdic, ni tampoc antropològic. La 
discussió més latent l’hem trobat sobretot en el feminisme, on comencen a aixecar-se veus 
que demanen un debat real que tingui en compte tots els aspectes del fenomen a Espanya 
(Gimeno, 2016; Lafuente; 2016; Zugadi; 2016). 
Molts països estan vivint avui canvis importants en matèria de donació de gàmetes. 
Alguns estan aixecant o modificant les seves lleis en relació a l’anonimat. Altres estan fent 
les seves lleis més laxes seguin l’exemple d’Espanya. Les associacions de fills nascuts per 
donants cada vegada tenen més força. Recollint les inquietud i dubtes globals, el Nuffield 
Council on Bioethics va publicar l’informe “Donor Conception: Ethical Aspects of 
Informations Sharing” (2013), que intenta ordenar els temes del debat actual per dibuixar 
les línies per on ha de seguir. En aquest context convuls, Espanya, líder en clíniques de 
TRA i en tractaments que impliquen donants d’òvuls, està en un dels ulls del huracà. 
Considerem que és responsabilitat dels investigadors socials locals l’elaboració d’un 
discurs propi que doni resposta als debats que estan sorgint arreu d’Europa. Només 
d’aquesta manera podrem participar en les decisions que ens incumbiran directament en 
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